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über  die  Rttekbildun^  der  Diekdarmzotten  des 

Meerschwemchens« 

Von 

DR   DARIA  SCHIRMAN. 

An»  dem  «natodiboben  Institut  in  ZQrkh. 
(Mit  I  T*fel). 


Oie  innenilache  der  I)arnisclileiinhaut  der  S;iii<»;otiprp  ist 
bekanntlich  mit  blatt-  oder  kegelförmigen  Zotten  bedeckt,  die 
«(ieli  in  der  Regel  nur  im  Bereiche  de?  Dünndarmes  finden,  im 
Dickdarm  nbor  fehlen  ').  Dieses  Verlialtf^n  findet  sieh  indessen 
keineswegs  zu  allen  Zeiten,  es  giebt  vielmehr  Epochen,  in  denen 
im  Dickdarm  sowohl  wie  im  Magen  Zotteo  bestehen.  Beim 


1)  Baas  diMo  Eagel  nicht  oliiie  Ansiialiinea  ist,  g«1ii  aus  den  Angaben 
Omier**  (Le^na  d'anatouie  oomparie  t  IT.  2  e  partie  p.  384)  heivor,  nach  welehon 

hin  Lutra  Zotten  bis  zam  Rectam  gefandea  werden.  Die  Berocrknng  J(raiise% 
d.asfj  hf  irn  Kaninchen  im  oheren  VM^rtoI  dts  Colon  grössere  Zotten  %'orIianden  seien, 
f AllgciiiLiüo  nnd  niikrosko])ischt'  Auatoniie  1870.  p  217),  sehcint  auf  uiner  irr- 
ttiulichttu  Äuliasaung  za  beruhuu ;  es  haudelt  sich  hier  um  gan/.e  Stüoku  der 
8eh]elBi1iant,  die  durcb  die  gnt  anagebildeten  LympbknOtcben  (Follikel)  der  Art 
ane  ihrer  nrsprflnglichen  Lage  gebracht  ejnd,  dass  sie  wie  ein  Stranee  geformt 
nur  mit  dannem  Stiel«  mit  der  übrigen  ächleimbant  zasammenhäügen ;  dabei  über* 
ragen  diese  Booqaets  die  Kappen  der  Knötchen  am  ein  I'edt-utendes  nnd  machen 
beim  ersten  A:iblicl<  in  der  That  den  Ktndrnck  von  Zotten,  die  an  ihr«r  ."Spitze 
kolbig  verbreitert  üiud;  dass  es  keine  wahren  Zotten  sind,  gebt  ttchou  mia  der 
(aach  von  Krause  erwähnten)  Tbatsache  hervor,  dass  ihre  Oberfläche  LieberkiUin' • 
sehe  Drüsen  enthält.  Dass  bei  Tdgeln  Zotten  im  Dickdarm  vorkommen  können, 
«sehen  wir  ans  den  Kitteilungen  Cloetta'9  (Beitrlge  snr  mikroskop.  Anatomie 
des  Vogetdarms,  [Archiv  für  mikroskopische  Anatomie,  Bd.  41.  1899]), 

Andererseits  giebt  es  auch  Sftngetiere,  deren  Darmscbleimhant  ttlierhaupt 
der  Zotten  entbehrt.  Zotten  fehlen  nach  Carut  nnd  Otto  (Tab.  anat.  comp,  illnstr. 
pars.  IT.  p.  20.  pI.  8  flg.  18)  beim  Elephanten  nnd  naeb  12a/>p  (Anatom  Unter» 
snchnngen  über  die  Edentaten  p.  63)  mehr  oder  weniger  völlig  bei  Myrmecopbaga, 
Dasypas  nnd  bei  Ornithorhynchns. 

VeibNiiU.  der  phy*.-Bed.  OeMUieb.  ü.  F.  XXXIL  Bd.  (1)  1 


Digitized  by  Google 


2  SCHIRUAN:  Vaber  die  BttokbUdaag  der  DickdArmsotteii  (2) 

Schweine  -  Embryo  sind»  wie  die  Unteroncliangen  von  Brand  ^) 
ergeben  haben,  die  Bickdarmsotten  anfangs  völlig  denen  des 
Dünndarmes  gleich,  erst  später  erscheinen  sie  regelmässiger 'und 
zeigen  keine  so  *bedentende  Differenzen  in  der  H$he  und  der 
Dicke;  ebenso  verhält  es  sich  auch  bei  menschlichen  Embiyonen, 
deren  Dickdarm  und  Rectum  zwischen  dem  4.  und  6.  Foetal- 
monat  mit  gleichmässig  geformten  Zotten  besetzt  ist.  Diese 
Dickdarmzotten  verschwinden  (beim  Henschen  bis  zum  6.  Foetal- 
roonat)  wieder  und  zwar  in  der  Weise,  dass  sie  in  die  Bildung 
der  Darmdrüsen  raitaufgehen.  KöUiher^)  briogt  diese  Zotten  mit 
der  Entwicklung  der  Drüsen  in  direkten  Zusammenhang :  ,Im 
weiteren  Verlaute  vereinen  sich  jedoch  allmuhlig  die  liUbuitteile 
dieser  Zotten  der  Faserhaut  durch  niedrige  Fältchen,  üo  dass 
kleine  Grübchen  entstehen,  vüu  denen  jedes  eine  hohle  Aus- 
buchtung des  Epithels  oder  ein  Drüsen  -  Ende  aufnimmt  Später 
erbeben  sich  diese  Verbindungafältchen  oder  Leistchen  immer 
mehr  und  erreichen  die  halbe  Höhe  der  Zotten,  so  dass  nun  die 
Oberfläche  der  Faserhant  wie  eine  Bienenwabe  aussieht,  von 
deren  Zellenrändern  fadentormige  Fortsätze  ausgel)tn  w'IpUmi. 
Zuletzt  endlich  gelangen  die  Verbindungsfalteu  bis  zur  Spitze 
der  Zotten  und  dann  nimmt,  mit  dem  Verschwinden  der  letzteren, 
die  gesamte  Schieimhautoberüäche  das  Aussehen  einer  Hioiion- 
wabe  an,  in  deren  Fächern  die  nunmehr  vollständig  angelegten 
Drüsen  stecken.'' 

Dieser  Darstellung  hat  sich  FaU^^j,  der  seine  Unter- 
suchungen an  Embryonen  von  Schweinen  und  Katzen  anstellte, 
angeschlossen  und  sie  ist  auch  in  die  neueren  Lehrbücher  der 
Entwicklungsgeschichte  übergegangen^). 


1)  Brandt  Beitrftg«  nr  Entwieklnng  der  Mtgcii*  mifl  Darmvattd  (VerluMdl. 
der  phya.  «ed.  OesellscUft  M.  F.  XI  Bd.)  1877. 

2)  KölUker,  EntwicklansageichiAhte  d«i  U«naehen  und  der  höheren  Tiere. 

2.  Aufl.  1879. 

8)  PaUcIt  (tTbtr  die  Kutwioklaag  der  OiokdanaachleimhAat.  8ita.'Ber.  d.  k. 
Akaü.  d.  Wisüeu£icb.  1H82.  p.  1G9). 

*)  Vergl.  z.  n.  SchulUe  (Gmudriss  der  Entwicklonge-Geschichte  doa  Meuscbea 
and  der  Skugetierc.    lsy7.    p.  370). 

Mtnol  (^Lehibucb  der  Entwickliiugsguschichtc  des  Menscben.  Deotsche  Aas- 
gäbe  mit  Zusfttxen  des  Terfeeeer»  von  Kästner,  1894.  fMg.  786)  epricbt  um  von 
einem  Verlorengehen  der  Zotten,  verweist  aber  «nf  JTdl/t^,  deeaen  Anaehunngen 
er  demnach  vermntlich  teilt. 
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Aas  allen  bisherigen  Untersuchungen  ergibt  sieb  somit, 
dass  die  vergänglichen  Zotten  des  Dickdarmes  (und  des  Magens) 
nicht  direkt  znrückgebildet  t^erden,  sondern  nur  dadurch  ver- 
schwinden, dass  sie  mit  Nachbarcotten  verwachsen ;  sie  sind  also 
im  strengen  Sinne  des  Wortes  genommen  keine  vergänglichen 
Gebilde,  äie  werden  nickt  eigentliok  surückgebiLdet»  sondern  nur 
umgebildet» 

Gans  anders  verhält  es  Bich  mit  den  Zotten  des  Meer* 
Schweinchendickdarms.  Ich  habe  dieselben  im  Auftrage  des  Herrn 
Pk-ofessor  8^öhr^  den  ich  um  ein  Thema  gebeten  hatte,  unter- 
sucht und  gebe  nachstehend,  was  ich  £igentiimliches  und  von 
dem  bisher  Bekannten  Abweichendes  im  Bau  und  der  Rfick- 
hildung  dieser  Gebilde  gefunden  habe.  Zur  Verfügung  standen 
mir  einesteils  die  Serien,  die  Herr  Professor  Stöhr  sn  seinen 
Untersuchungen  Uber  die  Entwicklung  der  Lymphkoötchen  des 
Darmes  gedient  hatten,  andemteils  Präparate,  die  ich  nach  den 
gleichen,  unten  näher  angegebenen  Methoden  angefertigt  habe; 

KcUtmmn  giebt  d«g«g«ii  in  seinem  soeben  ersohlenenen  Lelirbneli  der  £nt> 
wieklongSge schiebte  des  Menschen  (p.  846)  eine  andere  Schildernug:  ,|Die  Drttsen 
enUteben  zwischen  den  Zotten  dadnreh,  dass  das  Epithel  knrae  Hohlsprossen  in  ' 

die  Tiefe  der  Mnuosa  treibt." 

Prenant.  (l^l^uients  d'cmbryologio  de  rhomme  et  des  vertöbrös.  II.  Unch.  18U6) 
jjtebt  beide  Uarstelinngen  wittkr  (p.  '^(J5). 

Ich  würde  mich  zu  weit  vou  der  mir  gestellten  Anffjab*-  inittV-rnen ,  wollte 
ich  üurcb  eigene  UntersucUuugeu  zur  Losung  der  hier  bcätehuudeu  Widersprüi-he 
beitragen,  aber  soviel  kann  matt  sehon  auf  Onind  des  bis  Jetst  Bekanntott  sagen, 
dass  diese  Uiwang  keine  sonderlichen  Sehwlerlgkelten  an  maehen  verspricht.  Die 
Ursache  der  Differenzen  scheint  darin  SQ  lie^'uii,  dass  Kinzelbeobachtnn^a  vei^ 
allgenieiuert  worden  sind.  Ks  ist  wohl  kein  Zweifel,  dass  die  lirunner'schvix 
Dröat'u  —  nnd  anf  diese  beruft  sich  KoUmnnn  —  in  der  ancipgfhenf'!»  Wtü'st*  ent- 
stehen)  auch  Bannet  (Gruudrias  der  Eutwicklnngsgeschichte  der  HaiissauLTtiticrc 
läUI.  p.  131)  sagt,  dass  diese  Drüsen  sich  durch  äprussenbildnug  verästelu,  aber 
es  Ist  sehr  zvolfelhaft,  ob  die  Zi«06«rMiAft*sdien  Drttsen  sich  anf  die  gleiche  Weise 
entviekeltt.  Wae  wir  gelegentliok  unserer  üntersnohnngen  gesehen  haben,  stellt 
aus  gans  anf  die  Seite  derjenigen,  die  mit  Kölliker  nnd  Brand  die  Drttsen  dnroh 
Bildunp  und  V>  rwacbsnnp  von  Kalten  entstehen  lassen  (siehe  l*renant  I.  o.  p.  26H). 
Aus  all  dein  scbcint  hervorzugehen,  dass  die  Lieberkühn' schtiu  Drüsen  einen  von 
den  übrigen  Darmdrüsen  —  auch  von  denen  des  Magens  {ToldU  "Wiener  bitz.-Ber. 
Bd.  82.  Abtb.  III.  J.  1S80)  ~  verschiedenen  Kntwicklungsmodns  aufweisen  und 
dieses  Yerhalten  erscheint  nm  so  bemerkenswerter,  als  damit  die  DrOsennatnr  der 
Xje6«rMAf»*S(dieti  Krypten  in  Frage  gestellt  wird,  fttr  die  neuerdings  wieder 
Oppel  (Kap.  «Verdanangsapparat"  iti  Merkel- Bonnet'»  Ergebnissen  der  Anatomie 
and  Bntwickloagsgesohiehte  Bd.  VI.  1896)  in  die  Schranken  tritt. 

(!•)  1 
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SCHIRIIAK:  Vehn  di«  RttckkUdang  der  Dtekdarnsotten 


auch  liier  habe  ich  um  Serien  benutzt,  um  etwaige  durch  Riuul- 
ader  Öchriigschnitte  entstandene  Iri  tiimer  ansschliessen  zu  können. 

Die  Grösse  der  jüngsten,  mir  zur  Bearbeitung  überlassonen 
lieerschweinchenetnbryonen  betrug,  vun  der  Schuauzenspitze  bis 
zur  Schwanzwurzel  gemessen,  10  und  11  cm.  In  diesem  Stadium 
befinden  sieb  im  Dickdarm  langgestreckte  Zotten,  die  daroh  die 
Einfachheit  ihres  Aufbaues  sieb  sofort  bemerkbar  machen.  Sie 
bestehen  nämlich  fast  in  ihrer  ganzen  Länge  nur  aus  Epithelzellen, 
eine  bindegewebige  Achse  ist  nur  im  Untersten,  der  Zottenbasis 
«unächst  gelegenen  Teil  vorhanden  und  nimmt  nur  etwa  den 
fünften  Teil  der  ganzen  Zottenlänge  ein.  DieDarniepithelzellen  sind 
überhaupt  in  diesem  embryonalen  Stadium  ganz  hell  und  durch- 
sichtig;  irgend  eine  protoplasmatisohe  Struktur  ist  an  ihnen  kanm 
zu  erkennen.  Solche  Zellen  bauen  die  ganze  lange  Zotte  auf. 
Ich  habe  in  Fig.  1  eine  Abbildung  gegeben  von  einer  Zotte  die 
sehr  gliicklicb,  in  ihrer  ganzen  Länge,  vom  Schnitte  halbiert  ist. 
Die  übeitins  scharfe  Begrenzung  der  £pithelzellen  ermöglicht 
ein  genaues  Nachzeichnen;  ich  konnte  vermittelst  des  neuen 
Abb^ sehen  Zeicfaenapparates  jede  Zellgrenze,  Strich  für  Strich 
nachfahren  und  war  so  in  der  Lage,  eine  ganz  naturgetreue  Ab- 
bildung liefern  zu  können.  Wie  man  sieht  sind  die  der  binde* 
gewebigen  Achse  aufsitzenden  Epithelzellen  kurze  Cylinder,  deren 
rundlicher  Kern  nahe  der  Zellenbasis  gelegen  ist.  In  der  nächst- 
oberen  Strecke  nehmen  die  Cylinder  an  Höhe  zu,  der  Kern  steht 
nicht  mehr  an  der  Basis  der  Zelle,  sondern  ist  ttber  die  Mitte 
hinaus  gegen  die  Oberfläche  gerfickt  >).  Noch  auffälliger  ist  dieses 
Verhalten  bei  den  Epithelzellen  des  letzten  und  längsten  Zotten- 
abschnittes. Dieser  ganze  Zottenteil  besteht  aus  —  auf  dem 
Längsschnitt  zwei  Reihen  von  —  kubischen  Zellen,  die  sich  mit 
ihren  Basen  direkt  berühren;  alle^)  Zellen  zeigen  ibren  Kern 
dicht  an  die  freie  Oberfläche  geruckt,  zuweilen  bedingt  der  Kern 
sogar  einen  etwas  über  das  Niveau  der  Zellenobertläche  hinan.>s- 
rageuden  Höcker.  Diese  seltsame  Lagerung  des  Kernes  luibc  ich 
au  allen  epithelialen  Dickdarmzotten  dci.  Meerschweinchens  wieder- 

>)  Die  matteo  Flecke,  die  ich  ausser  deu  Körnen  uuch  ia  diese  Zellen  ein- 
gexeichnet  habe^  sind  Kerne  von  Nachbarzellen,  die  darchscbimmem. 

^  Bine  Ausualime  scheint  dor  Kern  der  7.  Zolle  rechts  (vuu  oben  gezahlt) 

la  luaoben;  es  kuuiit«.'  aber  ancli  eine  Tauschuiifr  vor]ir>^en  in  Art  Art,  Jüüs  diese 
ZelJe  nicht  lang»,  siondi-ni  halh  von  der  Kläcli«'  (liirchseliiutttü  ist;  dafor  »prioht 
atjch,  dasä  darüber,  bei  X>        1"^'^''  ^cluag  gctruiten  aiud. 
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gefanden.  Es  liegt  nahe,  die  Stellang  des  Kernes  mit  den  ver- 
änderten Ernähmngsverhiltnissen  dieser  Zellen  in  Zaaammen- 
bftng  sn  bringen.  Dass  solche  bestehen  müssen,  gebt  aus  der 
Betracbtiing  der  Figur  ohne  Weiteres  hervor,  die  Zellen  sind 
weit  entfernt  vom  Bindegewebe  and  den  in  diesem  befindlichen 
Blutgefässen.  Die  Nahrangssufahr  von  dieser  Seite  wird  wohl 
kaum  in  Betracht  kommen,  aber  es  fragt  sich,  ob  die  Darmbbhle 
?o&  Embryonen  etwas  birgt,  was  für  die  Emährasj^  wesentlich 
ist;  wenn  dem  so  wäre,  so  kiSnnte  man  in  dieser  Stellung  der 
Kerne  einen  weiteren  Beleg  für  die  schon  bekannte  Thatsacbe 
erblicken,  dass  die  Kerne  häufig  an  dem  Orte  gelagert  sind,  an 
dem  vorzugsweise  die  Stoffaufnahme  vor  sich  gelieii  niuss*). 
Andererseits  könnte  aber  aueh  diese  Stellung  des  Kernes  mit 
dein  bald  erfolgeudeu  Absterben  dieder  Zellen  in  Zusammenhang 
gebraeht  werden. 

Zum  Vergleich  mit  dieser  I)iekdarinzotte  gebe  ich  in  Fig.  2 
eine  Abbildung  einer  längshalbierten  Dünmlai mzotte  eines  lOcm 
langen  Meerschweinchenembryo;  dieselbe  ist  in  ihrer  ganzen 
Länge  mit  einer  bindegewebigen,  von  Blutgefässen  durchzogenen 
Achse  verseben,  keiner  der  Kerne  der  cylindrischen  Epithelsellen 
liegt  an  der  Zellenoberfläche. 

Eine  weitere  £<igentilmlichkeit  der  Dickdarmzotten  dieses 
Stadium  sind  Anastomosen,  von  wenigen  (auf  dem  Durch- 
schnitt 3  Zellen  gebildete  Brücken,  die  nahe  dem  Zottenende 
von  der  Seitenfiäche  einer  Zotte '  znr  gegenüberliegenden  Fläche 
einer  Nachbarsotte  sich  erstrecken  (Fig.  3).  Wie  solche  Ver- 
bindungen zn  Stande  gekommen  sind,  darüber  lässt  sich  vorläufig 
kein  sicherer  Aafschluss  geben,  da  wir  nicht  im  Besitze  jüngerer 
tfeerscbweinchenembryonen  sind.  Es  wäre  denkbar,  dass  diese 
Zotten  aus  einer  gemeinschaftlichen,  das  Lumen  des  Dickdarms 
fast  oder  gans  aasfnllenden  Masse  hervorgegangen  sind,  der  Art, 
dass  Spalten  in  den  epithelialen  Massen  auftraten,  die  mit  Nachbar- 
spalten ausammenfliessend,  die  Einzelaotten  gewissermassen  heraus- 
modellierten.  Die  Anastomosen  würden  dann  als  Reste  dieser 
ursprünglich  gemeinschaftlichen  Epithelmasse  zu  betrachten  sein. 
Sovtel  ist  sicher,  dass  in  den  Anastomosen  keine  Verwechslungen 
mit  einfachen  Aneinanderlagernngen  mit  unterlaufen  sind;  feine 
Durchschnitte  liefern  in  dieser  Beziehung  oft  sehr  täuschende 

9  O.  Htrirnff.  Die  Zelk  ood  die  Oevebe.  Jen»  1S95  pas.  268. 
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Bilder.  Wir  liaben  gerade  das  geseichnete  Object  in  der  Serie 
verfolgt»  eine  paar  vorhergehende,  ein  paar  folgende  Sobsitte 
letgen  keine  Spur  mehr,  anoh  fehlt  jeglicher  Anhaltspunkt,  der 
auf  einen  schrägen  Schnitt  dnrch  eine  Nachbarzotte  oder  eine 
Faltung  hfitte  hindeuten  können;  da  die  Schnitte  aufgeklebt 
waren»  'ist  auch  die  Möglicbkeity  dass  etwas  weggefallen  wäre, 
ausgeschlossen. 

In  diesem  Stadium  endlich  sind  die  Anfaage  der  Drusen* 
bildung  zu  konstatieren:  kleine,  bindegewebige  Leisten,  die  von 
Gylinderepithel  fiberzogen  sind  und  eine  Höbe  von  höchstens 
0,05  mm  besitzen.  Die  Zotten  selbst  haben  eine  Länge  von 
0,4—0,6  mm,  ihre  Dicke  beträgt  0,26  mm,  ihre  Breite  schwankt 
zwischen  0|06  und  0,07  mm. 

Bald  nehmen  nun  die  Zotten  an  Höhe  ab  und  werden  gleich- 
zeitig schlanker.  So  sind  sie  bei  einem  12,5  cm  langen  Meer- 
schweinchenembryo 0,3—0,38  mm  hoch  und  nur  0,15— 0,2  mm  dick; 
dagegen  macht  sich  eine  bedeutende  Verbreiterung  des  basalen 
Züttenabschüittes  bemerkbar,  wie  ein  Vergleich  der  Fig.  1  mit 
Fig.  4  ergiebt.  Die  Leisten  sind  beträchtlich  höher  geworden 
und  sind  an  vieleu  Stellen  schon  so  weit  ausgebildet,  dass  ihre 
Höhe  (0,09—0,11  mm)  fast  gleich  demjenigen  Teil  der  Dickdarm- 
zotte  ist.  der  nicht  verficht.  Die  erste  Aufgabe,  die  Bildung  der 
ersten  Drüsenschläncue  sehen  wir  mithin  hier'  ihrer  Vollendung 
nahe,  der  zweite  IVozess.  die  durch  Teiiuns;  erzielte  Vermehrung 
der  Drüsen,  hat  hingegen  in  diesem  Stadium  noch  nicht  begonnen. 
Uberall  treffen  wir  noch  auf  einfache,  ungegabelte  Sehlauelie. 
Unser  besonderes  Interesse  fesselt  die  beginnende  Rückbildung 
der  Zotten.  Eine  bei  den  lO  cm  langen  Embryonen  kaum  an- 
gedeutete Einschnürung  der  Zotte,  an  der  Grenze  zwischen 
kubischen  und  c  ylindrisclien  Epithelzellen  ist  jetzt  deutlieh  aus- 
gesprochen (Fig.  4).  Der  untere,  bleibende  Teil  der  Zotte,  der 
später  in  die  Bildung  der  Drüsen  aufgeht,  setzt  sich  in  scharfer 
Begrenzung  gegen  den  oberen  Teil  ab,  nicht  nur  durch  die  Form 
der  Epithelzelleu,  die  im  unteren,  bleibenden  Stück  cylindrisch, 
im  oberen  Abschnitt  aber  kubisch  sind,  sondern  auch  durch  die 
Beziehung  der  Epithelzellen  zum  Bindegewebe  der  Zotte;  während 
die  c} lindrischen  Zellen  das  Bindegewebe  berühren,  sind  die 
kubischen  davon  ausgeschlossen.  Das  ganze  Stück  von  der  ein- 
geschnürten Stelle  bis  zur  Spitse  föllt  der  Zerstörung  anheim. 
Der  Rückbildung^roaess  beginnt  an  der  vom  Bindegewebe  ent- 
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ferntesten  Stelle,  an  der  Zottenspitze.  Präparate  die  nach  Hermann'a 
Angaben  gefärbt  sind,  lassen  schon  bei  Anwendung  schwaolier 
Yergrüsseriingen  die  fraglichen  Stellen  leiclit  auffinden,  sie  sind 
durch  eine  Alasse  dunkler  Punkte  und  Flecken  gekennzeichnet; 
(Fig.  5  b  und  c)  an  anderen  Zotten  sind  die  früher  so  scharfen 
Zellgrenzen  verwaschen,  undeutlich,  die  Färbung  der  Kerne  ist 
nicht  mehr  distinkt  (a),  andere  Zotten  sind  schon  um  ein  Wesent- 
liches kiirzer  geworden  (d).  Ötaike  Vergrösserung  (Fig.  ß)  zeigt 
den  ZusaramiThang  der  Zellen  stark  gelockert,  relativ  breite 
Spalten,  die  nir  h  bis  zur  freien  Epitheloberfläche  erstrecken  (a), 
sind  aufgetreten,  das  früher  glei'-htnässio:  durchsichtige  Aussehen 
der  Zellen  ist  verschwunden,  feine  Netze  sind  in  den  .  einen, 
(hmkle  Ballen  in  den  andern  Zellen  erschienen;  die  grössten 
Klumpen  ünden  sich  an  den  ober^'tpn.  in  der  Rückbildung  am 
weitesten  vorgeschrittenen  Zellen.  Daneben  linden  sich  verschieden 
grosse,  runde  Vacuoien  (b),  die  zum  Teil  intensiv  gefärbte 
Kügelchen  (c)  enthalten ;  ob  diese  vom  Kern  herrühren,  scheint 
mir  zweifelhaft,  da  entfernt  von  solchen  Stellen  uooh  ein,  zwar 
deformierter,  geschrumpfter,  aber  doch  noch  als  Ganzes  erhaltener, 
Kern  in  derselben  Zelle  vorhanden  ist.  In  anderen  Fällen  ist 
auch  der  Kern  zerfallen  und  zeigt  statt  eines  Kerngerüstes  jene 
stark  gefärbten,  dunklen  Brocken,  die  wir  schon  lange  als  Zeichen 
zerfallender  Kerne  kennen.  Immer  sind  es  die  von  der  Ein- 
aohnüriingsstelle  entferntesten  Partien,  die  jene  soeben  be- 
schriebenen Verändernngen  zeigen,  die  Zellen  der  Einschnürungs- 
stelle selbst  sind  diejenigen,  welche  am  längsten  erhalten  bleiben; 
der  Gedanke,  dass  ein  Abschnüren  and  ein  Abfallen  der  Zotten 
stattfinde,  hat  also  keinerlei  Grundlage. 

Der  ganze  RdckbUdungsprozess  scheint  sehr  rasch  zn  ver^ 
laufen,  denn  wir  haben  bei  einem  16  cm  Jangen  Meerschweinchen- 
embryo  kaum  eine  Spur  der  frfiher  so  ansehnlichen  Zottenbildungen 
gefunden,  ganz  selten  sieht  man  eine  kleine  Erhebung,  welche 
an  den  unteren  Abschnitt  der  früheren  Zotten  erinnert.  Dagegen 
habe  ich  bei  einem  18,5  cm  langen  Meerschweinchen  kurze  Zotten 
gesehen,  die  als  letzte  Beste  der  rein  epithelialen  Abschnitte 
betrachtet  werden  können. 

Der  Dickdarm  des  16  cm  langen  Embryo  besass  schon  gut 
ausgebildete  Drfisen,  an  denen  die  Yermehmngsprozesse,  wie  sie 
von  Patstdi  (1.  c.  pag.  170)  ausfuhrlich  beschrieben  worden  sind, 
gut  ta  coDStatieren  waren;  da  zeigten  sich  die  kleinen  Falten, 
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die  vom  Grande  der  urspriiiiglioh  einfachen  Drosen  herauf- 
wacheend  schliesslich  zu  einer  Trennung  der  .Dr&se  in  cwei 
Teile  fähren.  Die  Neubildung  der  Epithelselien  findet  aus* 
schliesslich  in  den  tieferen  Abschniten  der  Drfisen  statt,  nur 
hier  sind  Mitosen  zu  beobachten. 

Fasse  ich  also  das  Resultat  meiner  am  Meerschweinchen- 
Dickdarm  angestellten  Beobachtungen  ausammen»  so  ergibt  sich 
Folgendes: 

Die  embryonalen  Zotten  des  Dickdarms  b«»* 
bestehen  beim  Meerschweinchen  au  vier  Fflnfteln 
ihrer  Länge    einzig  aus  Epithelzellen,  nnr  das 

basaie  Fünftel  der  Zotte  enthält  einen  axialen, 
Blutgefässe  führenden  Biudegeweb  sträng.  Nur 
dieses  basale  Fünftel  bleibt  erhalten  und  geht  in 
der  Bildung  der  L  i  e  b  c  r  k  ü  h  n'  s  c  h.  e  u  D  r  ü  a  e  n  auf,  d  e  i' 
grössere  Rest  wird  z  u  r  ü  c k g e  b  i  1  d  e  t ,  er  z  o  r  f  ä  1  1 1. 
In  dieser  Beziehung  unterscheiden  sich  die  embi  vimaieii  Dick- 
üarnizotten  des  Meerschweinchens  wesentlich  von  den  gleichen 
Organen  anderer  Säugetiere,  bei  denen  keine  wirkliche  Rück- 
bildung, kein  Zertall  stattfindet;  die  ganze  Zotte  wird  vielmehr 
hier  zum  Aufbau  der  Darmdriiäen  verwendet. 


Methoden. 

Die  Darmstücke  wurden  teils  in  3%iger  Salpetersäure 
(33  Stunden),  teils  in  Flmming*B  ChromosmiumessigsSure  (4  Stun- 
den), teils  in  Zenker'acher  Flüssigkeit  (32  Stunden)  fixiert  und 
in  allmählich  verstärktem  Alkohol  gehärtet  Die  in  Paraffin 
eingeschmolaenen  Objekte  wurden  mit  einem  JlieAei*schen  Mikro- 
tom in  fortlaufender  Serie  in  Schnitte  von  7,5— 10  {i  Dicke  ver- 
legt und  aufgeklebt.  Die  Färbung  wurde  mitfionWs  Baema- 
toxylin  (1—3  Minuten)  und  mit  dünnem  Eosin  (1 — ^2  Minuten) 
vollzogen.  Zur  Sichtbarmachung  der  Zerfallprodukte  eignet  sich 
am  Besten  das  von  Hermann^)  angegebene  Verfahren,  das  auch 
an  Stücken,  die  in  FUmming's  Gemisch  fixiert  waren,  mit  gutem 
Erfolge  uDgewendet  werden  kann. 

<)  r.citru;:«*  zar  Histologie  d«t  üoUwik.    AreJiiv  flr  nikroik.  AaatMii« 

Bd.  84.  pag.  60. 
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Tafel -Erklärung. 


Sämtlicbt)  Figuren  sind  mit  dem  Abbe'schen  Zeichenapparat  auge fertigt. 

Vig-  1.  >*c]initt  durcti  eine  Dickdarmzotte  eines  11,5  cm  langen  MeerschweiachMl* 

K  ).  tas  1^'/,.    Fixation  in  SO/piger  Salpetersänre. 

ii'  äcliuitt  durch  t-iuc  üiinndarmzotte  tuucs  12,0  cm  langen  Meeiscbweiacben- 

Foetns  Fixation  in  Zenker'»  Flüssigkeit. 

Fig.  3.  Stück  eines  Schnittes  durch  den  Dickdarm  tiues  11,5  cm  laugen  Meer- 
Bohweinchen-Foetns  i^/i.   Fixatton  in  8%igcr  Salpetersäure. 

Fig.  4.  6tttck  eines  Schnittes  durch  den  Dickdarm  eines  12  cm  langen  Meer- 
schweinehen-Foetan  **<Vi.  Fiution  in  Zmker^u  Flfiislgkeit. 

Fig.  5.  Schnitt  dvreli  den  Dickdarm  «ines  12,6  cm  taugen  Keercckwcincken- 
Fcetne  iso/,.  Fixation  in  FUmmüi^9  FUaeigkeit.  la  Zotte  •  eind  die 

Zellgrenzen  undentlich,  in  den  Zotten  b,  c  sieht  man  die  Zerfallprodnkte 
der  Zellen  als  dmiklu  Punkte,  in  Zotte  d  ist  der  obere  Teil  der  rein 

epithelialen  Zottenpartie  verloren  gegangen, 

Fig.  6.  Ebendaher  Text  pag.  7. 
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Schirman. 


Berichite 

Uber 

Arbeiten  aus  dem  paüiologisch -anatomischen  Institut 

der  Universität  Würzbui-g. 

2.  Folge.   (Winter  1897/98  u.  Sommer  1898.) 

Von 

Dr.  MAX  BORST 

Privatdozent  und  enter  AnisteBt  des  Institet*. 


Hiermit  gebe  ich  die  zweite  Folge  der  Berichte  über  die 
unter  meiner  Leitung  angefertigten  Arbeiten  des  Würzburger 
pathologisch  -  anatomischen  Instituts  hinaus.  Die  Mitteilangen 
betreffen  die  im  Laufe  des  Winter -Semesters  1897/98  und  des 
Sommer -Semesters  1898  fertig  gestellten  Arbeiten;  am  Schlüsse 
ist  ein  die  beiden  Berichte  (1.  u.  2.  Folge)  umfassendes  Inhalts- 
verzeichnis beigegeben. 

Ich  mochte  an  dieser  Stelle  ausdrücklich  betonen,  liass  in 
diesen  Berichten  absichtlich  vom  üblichen  Schema  der  sogen, 
^knrzgei'assten  Referate"  abgewichen  ist.  Es  ist  eben  oft  un- 
möglich, auf  Grund  solcher  kurzer  Referate  sich  nur  ein  an- 
näherndes Bild  von  den  jeweild  mitgeteilten  Fällen  zu  eon- 
struiren.  Die^e  Berichte  hrini^en  die  wichtigsten  Ergebnisse  der 
niaki nski)[ii-clien  und  mikroskopischen  Untersuchung  der  in  den 
einschlägigen  Arbeiten  brli;iiii]firoT!  Falle,  und  zwar  in  einer 
solthen  Au«fnhrliebkeit.  dass  die  Berechtigung  der  Schluüa- 
folgerungen  wenigstens  einigermassen  erkannt  werden  kann. 
Wo  es  wünschenswert  erschien,  sind  auch  ganz  H^nrze  literarische 
Notizen  beigegeben,  um  den  Leser  rasch  über  die  bestehenden 
Streitfragen  und  die  äteiiung  der  referirteu  Arbeiten  zu  diesen 
zu  informiren.  — 

I. 

Die  Vorgänge  bei  der  Entzündung  sind  schon  seit  langer 
Zeit  vornehmlich  an  Experimenten  studirt  worden,  bei  denen  man 
irgend  welche  reizlose  Fremdkörper  (Cornea,  Hollundermark, 
Glasplättchen  etc.)  der  Bauchhöhle  der  Versuchstiere  einverleibte* 

VeriiMdl.  ««t  Pli]rv.-in«d.  ^«MUwbaft.  U.V.  XXXlI.fiit.  (2)  1 
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Besonders  in  neuerer  Zeit  sind  diese  Versuche  znr  Naclikontrole 
der  älteren   von   IMter  und  StnJ'tUhai    iinternnnunenen  Experi- 
ment»'   niehrt'aeb   wiederholt  worden,    und   hat  sich    dabei  das 
Augenmerk  hauptsäehliili  auf  zwei  i'unkte  gerichtet:  einraal  ob 
überhaupt    in    sicher  abgetötetes   Gewebe  Zellen  einzu- 
wandern  vermöchten,  und  zweitens,   welche  Zellen  sich  an  den 
eintretenden  entzündlichen  Vorgangen  beteiligten,  bezw.  welcher 
Abstammung  die  einzelnen   in  Frage  kommenden  r,elligen  Ele- 
mente wären.    Dabei  behielt  man  auch  besonders  die  Frage  im 
Auge,  auf  welche  Elemente  die  Neubildung  des  jungen  Binde- 
gewebes zurückzuführen  sei.    Eine  Reihe  neuerer  Versuche  hat 
die  von   GrawiU  aufgestellte  Behauptung,  dass  in  tote  Fremd- 
körper überhaupt  keine  Zellen  einzuwandern  vermöchten,  als 
unrichtig  zurückgewiesen  (Orth-Lange,  Saxer,   Lubarsch  u.  A.). 
Grawiiz  hat  bekanntlich  alle  die  als  Einwanderung  gedeuteten 
Bilder  auf  eine  Wucherung  der  Zellen  des  eingeführten,  nicht 
völlig  toten,  sondern  der  Erholung  fähigen  Gewebes  (es  handelt 
sich  hier  vor  allem  um  die  Cornea)  zurückzuführen  versucht. 
Wenn  also  in  der  Zurückweisung  der  ^  '  '7^'schen  Opposition 
Einigkeit  herrscht,  so  ist  man  andererseits  in  Bcii^ng  auf  die 
Herkunft  der  Zellen  des  Granulationsgewebes  und  die^^deutung 
der  einselnen  auftretenden  Zellformen  durchaus  noch  iHycht  2tt 
einer  allgemein  giltigen  Entscheidung  gekommen.  Bemer^ns- 
werter  Weise  hat  sich  in  diesen  Fragen  neuerdings  mehr  utod 
mehr  das  Bestreben  geltend  gemacht,  der  allzu  einseitigen  B0\r 
tonung  der  vasculären  Provenienz  der  im  Granulationsgewebe  er* 
scheinenden  Zellen  Opposition  zu  machen,  und  wieder  eindring- 
licher auf  die  Wucherungen  der  Zellen  des  fixen  Gewebes  selbst 
und  ihre  Bedeutung  für  die  Zusammensetzung  des  Granulations- 
gewebes hinzuweisen.   Insbesondere  ist  es  Mairfhaind  selbst,  der 
durch  seine  neuesten  Publikationen  auf  eine  Zellart  aufmerksam 
gemacht  hat,  die  er  als  Adventitialzellen  der  Netzgefösse  be- 
zeichnet und  mit  den  AsittPier^schen  «Clasmatocyten"  bezw.  den 
jS^oorer'schen  „primären  Wanderzellen*  identificirt,  und  aus  deren 
Üppiger  Proliferation  er  Zellenmassen  hervorgehen  sah,  die  als* 
bald  um  die  eingebrachten  Fremdkörper  (Lycopodiumsporen,  Stärke- 
kömer)  sich  ansammelten  und  durchaus  den  Typus  der  sog.  ^^gross- 
kernigen  leukocytären  Wanderzellen*  aufwiesen.   Während  man 
diese  letzteren  früher  als  ans  den  Gefässen  ausgewanderte  Elemente 
ansprach,  müssen  sie  demnach  fortan  grossenteils  als  Abkömmlinge 
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▼on  in  den  Geweben  selbst  vorhandenen  Zellen  aufgefasst 
werden.  Ans  der  fortgesetzten  Teilung  dieser  Adventitialzellen 
ISsst  Marchand  einerseits  fllement«  vom  Typus  grosser  und 
kleiner  einkerniger  Blutienkocjten  hervorgehen»  auf  der  anderen 
Seite  lässt  er  sie  zu.  Bindegewebszellen  werden:  es  würde  also 
diese  nenentdeekte  Zellart  Marchand'9  jenen  Gegensatz  mehr  und 
mehr  wieder  verwischen,  der  darin  bestand,  dass  man  lenkocy- 
iären  Elementen  jegliche  Beteiiigang  an  der  Bindegewebsnea> 
bildong  absprach,  und  die  letztere  lediglich  auf  eine  Proliferation 
der  echten  Bindegewebszellen  zurückführte.  Von  allen  Zellen 
des  Granulationsgewebes  waren  es  gerade  die  grösseren  ein* 
kernigen  Formen,  über  deren  Abstammung  eine  Einigung  bisher 
nicht  erzielt  werden  konnte.  Die  Frage  nach  ihrer  Herkunft 
fällt  in  gewisser  Beziehung  zusammen  mit  jener  neuerdings  Sffeer 
angeschnittenen  anderen  Frage,  welche  Art  von  Zellen  wohl 
jene  allbekannten,  im  Verlauf  chronischer  Entzündungen  auf- 
tretenden, Herde  „kleinzelliger  Infiltration''  zusammensetzten. 
Die  Ehlen  halten  die  einkernigen  Elemente  dieser  kleinzelligen 
Infiltrate  für  ausgewanderte  Blutleukocyten  und  leugnen  dem- 
entsprechend die  Beteiligung  derselben  an  der  Bindegewebscnt- 
wicklung;  Bibbert  fasst  die  Infiltrate  als  Analoga  von  Lytnpli- 
knötchen  auf,  sie  sollen  aus  einer  Vergrösscrimg  praeexistirender 
Anlagen  oder  aus  einer  Neubildung  l^'mpliadenoiden  Gewebes 
hervorgehen;  Mdrchund  verweist  in  der  beregten  Frage  auf  seine 
Adveutitialzelleu;  Bur^t  hat  auf  diö  Mögliciikeit  hingewiesen, 
dass  sowohl  ausgewanderte  einkernige  Leukocyteu  als  emigrirte 
Abkömmlinge  gewucherter  Grefässendothelien  an  der  Zusammen- 
setzung der  kleinzelligen  Infiltrate  teilnehmen  könnten. 

Schliesslich  ist  noch  bei  den  in  Rede  stehenden  experimen- 
tellen Untersueliungen  die  Frage  mehrfach  Gegenstand  der 
Erörterung  gewesen,  ob  ein  gegenseitiger  (Jebergang  der  ver- 
schiedenen Leukocytenformen  des  Blutes,  der  mono-  und  der 
polynucleären,  vorkomme,  oder  ob  hier  ötreuge,  unübersehrittene 
Grenzen  bestünden  ;  während  z.  B.  Uihhcrt  eine  ^^olche  Umwandlung, 
für  den  ausgebildeten  Organismus  wenigstens,  durchaus  bestreitet, 
haben  neuere  Untersuchungen  die,  besonders  auf  Grund  ent- 
wicklungsgeschichtlicher Studien  zu  erli.'irtende.  enge  Zusammen- 
gehörigkeit der  verschiedenen  Zell  formen  ilea  Blutes  dargethan. 

Die  oben  in  kurzen  Umrissen  skizzirte  Darstellung  der  in 
Frakge  kommenden  Verhältnisse  zeigt  zur  Genüge,  dass  das 
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fragliche  Gebiet  zu  weiterer  Erforschung  sich  als  durchaus  geeignet 
erweist;  ich  habe  daher  einen  Gandidaten,  Herrn  Äibert  Bühle 
veranlaestf  ein  Reihe  von  Experimenten  weiter  zu  führen,  die 
ich,  nm  zu  eigenen  Anechanungen  in  den  berührten  Fragen  zu 
kommen,  bereite  begonnen  hatte.  Ich  ging  dabei  ao  Tor,  dass 
ich  kleine,  gewöhnliche  Fischblasen  von  ihrer  äusseren  HüUe 
befreite,  und  teils  in  Formel  (6o/oig),  teils  in  Alkohol  (960/oig) 
dnrch  oft  tagtflangen  Aufenthalt  abtötete  nnd  angleich  sterilisirte. 
Die  Blasen  worden,  nachdem  sie  durch  stundenlanges  Verweilen 
in  fliessendem  Wasser  vom  Formol  beaw.  dem  Alkohol  befreit 
waren,  mit  dem  Blute  der  Carotis  des  znr  Verwendung  kommen- 
den Versuchstieres  (lauter  erwachsene  Kaninchen)  prall  gefüllt 
und  nach  vollkommener  Abbindang  mittelst  Seidenfäden  in  die 
Bauchhöhle  transplantirt ;  vorher  wurden  sie  kurz  in  Kochsais* 
lösung  abgespült  Die  Fischblasen  erschienen  sn  den  Fremd- 
körperverauchen  deshalb  besonders  geeignet,  weil  ihre  Wandungen 
nicht  nur  einer  Zerlegung  in  sehr  feine  Schnitte  föhig  waren, 
sondern  auch  im  histologischen  Bild  vermöge  ihrer  gana  charak- 
teristischen Struktur  unter  allen  Umständen  erkenntlich  blieben ; 
auch  erschien  es  nach  gewissen  Richtungen  hin  vorteilhaft,  Fremd- 
körper einsuführen,  welche  nicht  eine  Masse  kleinerer  Hohlräume 
besassen  (poröses  Material),  sondern  einen  einzigen  grösseren 
Hohlraum  einschlössen ,  in  welchem  man  nun,  sumal  nnter  der 
gleichzeitigen  Einführung  einer  resorbirbaren  Masse,  die  ankom- 
menden Zellen  genauestens  verfolgen  und  insbesondere  sich  über 
ihr  zeitlich  verschiedenes  Auftreten  und  ihr  weiteres  Schicksal 
besonders  gut  orientieren  konnte.  Zu  gleicher  Zeit  waren  durch 
das  miteiti:;('tiihrte  Blut  nicht  nur  die  Phänomene  der  Resorption 
desselben  gut  zu  -tiuliren,  sondern  die  Schicksale  des  Hlutergusses 
seibät,  die  Metaiiiurphosien  der  in  ihm  enthaltenen  roten  und  weissen 
Blutkörperchen,  etwaige  Gerinnungsvorgänge,  u.  dgl.  mehr,  konn- 
ten nebenbei  in  vorzüglicher  Weise  mitbeobachtet  werden. 

Auf  die  einzehicn  Versuche  und  ihre  ]{esultate  hier  ein- 
zugehen, ist  wegen  der  Beschranktheit  des  Hanme.«?  unmög- 
lich. Nur  soviel  sei  gesagt,  dass  die  Fremdkr»rper  1.  2,  3 
bis  8,  10.  12.  14.  V\,  18  Tage  und  3.  4.  5,  5iA,.  6, 
8  und  10  Wochen  lang  in  der  Bnnrhliöhle  der  Versuchs- 
tiere verweilt  liatten .  ilaös  die  Tiere  den  Eingritl'  jedesmal 
leicht  überstanden,  und  dass  sofort  nach  Tötung  der  Kaniu- 
cheu  (mittels  Aethers)  die  mit  dem  Netz,  den  Uedärmeu  u.  s.  w. 
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verklebten  Blasen  heransgeschnitten  und  in  MUller-Formol  fixirt 
worden;  nach  Hfirtnng  in  Alkohol  wnrden  die  FrSparate  in 
■Oelloidin  eingebettet. 

Es  mag  bemerkt  werden,  dass  die  wissenschaftliche  Aus- 
beute der  Experimente  norh  nicht  in  ihrem  ganzen  Umfaiigr  hat 
durchgeführt  werden  können,  so  dass  diese  Mitteilungen  den 
•Charakter  des  Provisorischen  an  sich  tragen.  An  geeigneter 
■Stelle  werdr  ich  mir  erlauben,  die  deünitiveu  Ergebnisse  der 
Untersuchung  eingehend  darzulegen. 

Die  Ergebnisee  der  ganzen  experimentellen  üntersncfanng 
lassen  sich  in  folgenden  Hanptsfitsen  snsammenfassen : 

1*  Es  ist  als  erwiesen  zu  betrachten,  dass  in  sicher  tote 
Fremdkörper  zellige  Elemente  einzuwandern  vermögen. 

2.  Eine  Einwanderung  findet  aber  nicht  immer  statt;  vor 
allem  ist  die  Intensität  der  Immigration  bedeutenden  Schwank- 
ungen unterworfen.  Bei  den  mit  Formol  behandelten  Blat.en 
war  immer  die  Einwanderung  ausgeblieben  oder  ganz  gering, 
ol)wohl  die  Blasen  sehr  sorgfältig  vor  der  Benutzung  ausge- 
wäs^^^rt  waren.  Aber  auch  dif-  mit  Alkohol  vorbehaudelton 
Fremdkürper  zeigten  Verschied<'nli(^ittMj,  iTi-^besondere  war  in  eine 
Bl?i9e,  welche  7  Tage  in  der  Bauchhohle  verweilt  hatte,  nichts 
eingewandert,  und  bei  einer  10  Worhen  alten  Blase  waren  die 
Zellen  offenbar  er^t  nafli  der  Auflösung  der  Blasenwand  ins 
Blaseninnere  vorgedrungen.  Wir  glaulien  daher,  dass  ausser 
der  Vorbehandlung  der  Fremdkörper  für  die  Einwanderung  von 
Wichtigkeit  ist  die  jeweilige  verschiedene  Reiz  u  n  g  der  Gewebe, 
weiche  durch  die  Operation  an  und  ftlr  sich  bedingt  ist.  Da 
wir  absichtlich  in  unseren  Versuchen  zwar  unter  Beobachtung 
.strenger  Reinlichkeit,  aber  ohne  volle  Asepsis  arbeiteten,  ist 
eine  solche  differente  Reizung  wohl  denkbar.  Sobald  aber  die 
Leukocytenemigration,  die  auf  die  Einführung  der  Fremdkörper 
in  die  Bauchhöhle  folgt,  eine  recht  bedeutende  ist,  ist  auch  die 
Einwanderung  in  den  Fremdkörper  reichlich  —  wenn  anders 
4er  Fremdkörper  sich  zu  einer  Einwanderung  überhaupt  geeignet 
erweist.  Werden  dagegen  durch  die  Einführung  des  Fremdkörpers 
weniger  die  Erscheinungen  der  Exsudation  und  Leukocyten- 
auswanderung  hervorgerufen«  sondern  hauptsächlich  die  fixen 
Gewebszellen  zur  Vermehrung  angeregt,  dann  bildet  sich  ein 
zartes  Karbengewebe  um  den  Fremdkörper,  und  Zelleinwanderung 
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findet  nicht  statt,  oder  sie  hält  sich  in  bescheidenen  Grenzen 
und  sistirt  bald.  Das  haben  unsere  Versuche  unzweideutig  klar 
gelegt:  es  kommt  neben  den  besonderen  Eigenschaften  des  Fremd- 
körpers bezw.  dessen  Vorbehandlung  in  Hinsicht  auf  eine  statt- 
findende oder  unterbleibende  Zelleinwanderung  auch  sehr  wesentp 
lieb  auf  die  jeweilige  Reiznng  der  Gewebe  an. 

3.  Nach  der  Einführung  der  Fremdkörper  spielen  sich  die 
Vorgänge  durchschnittlich  so  ab,  dass  zuerst  unter  starker 
Hyperämie  eine  verschieden  mächtige  Fibrinezsudation  nnd  eine, 
wie  gesagt  in  ihrer  Intensität  jeweils  wechselnde,  Auswanderung 
polynucleärer,  meist  eosinophiler  Zellen  aus  den  Blutgeflissen  sich 
entwickelt  Bald  darauf  (nach  M  Standen)  erscheinen  auch 
mononucleare  Zellen,  kleinere  nnd  grössere,  -die  wir  nur  zum 
geringen  Teil  als  ans  den  Gkfässen  ausgewanderte  Elemente  be- 
trachten können,  zum  grössten  Teil  als  Abkömmlinge  gewucherter 
Gewebszellen  anffassen.  In  letzterer  Beziehung  verweisen  wir 
besonders  anf  die  bereits  schon  am  2.  Tag  reichlich  zn  beobach- 
tende Wuchernng  adventitieller  Zellen  an  den  Netzgefössenr 
sie  entsprechen  durchaus  den  neuesten  Darstellungen  Marehand^s 
(dessen  ^Glasmatocyten"),  so  dass  die  Resultate  dieses  Autors 
durch  unsere  Beobachtungen  eine  Bestätigung  finden.  In  späteren 
Stadien  herrschen  die  einkernigen  Formen  bei  den  auftretenden 
Zellen  vor.  Das  Dauergewebe  bildet  sich  aus  einer,  unter  reich- 
licher Mitosenbildung  erfolgenden,  Wucherung  fixer  Zellen  von 
der  Stelle  der  verklebten  Darmserosa  bezw.  des  Netsgewebes- 
her  '  schliesslich  entwickelt  sich  immer  eine,  allerdings  jeweilig 
ganz  verschieden  mächtige,  Narbe  um  die  Fremdkörper. 

4.  Riesenzellen  treten  bemerkenswerter  Weise  erst  verhältnis- 
mässig spät  auf ;  erst  dann,  wenn  die  Wandung  der  Fremdkörper 
sich  au&ulösen  beginnt.  Sie  erreichen  teilweise  eine  erstaun- 
liche Grösse  und  sind  oft  mit  den  Resten  der  Fremdkörperwand 
beladen. 

5.  In  einigen  Fallen  hat  sich  im  Anscliluss  an  Coccenent- 
wieklung  im  (nicht  von  Zellen  besetzten)  Blaseninhalt  oder  im 
Anscliluss  an  die  Auflösung  der  Blasenwaml  und  infolge  des 
dadurch  bedingten  Freiwerdens  des  in  Zerfall  begriffenen  zelligen 
Blaseiiinhalts  ein  acut  entzündlicher  Nachschub  im  Narbengewebe 
entwickelt,  der  seinerseits  sich  wieder  durch  mächtige  Hyperämie 
und  durch  massenhaftes  Erscheinen  polynucleärer  eosinophiler 
Leukocyten  charakterisirt. 
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6.  Im  Narbengewebe  treten  weiterhin  in  späteren  Stadien 
—  nach  Freiwerden  des  in  dem  Fremdkörper  enthaltenen  Zell- 
brei*8  —  grössere  Wucherungen  auf,  durch  welche  der  Fremd- 
körperinbalt  allmähiig  in  eine  Reibe  von  Inseln  zerlegt  wird, 
die  ihrerseits  wiederum  allmählich  durch  Grannlationsgewebe  sub- 
stituirt  werden.  Diese  Vorgänge  spielen  sich  auf  so  lange  Zeit- 
räume hinaus  ab,  dass  nach  10  Wochen  der  Entaündnngsprosess 
als  durcbans  noch  nicht  zum  Stillstand  gekommen  bezeichnet 
werden  muss. 

7.  Sprechen  unsere  Versuche  dafür,  dass  an  der  Bildung 
der  eiterähnlichen  Rundzellenmasse,  die  sich  allmählich  im  Lumen 
des  Fremdkörpers  anhäufte,  nicht  nur  einwandernde  Leukocyten, 
sondern  in  späteren  Stadien  auch  Abkömmlinge  der  Bindege- 
webszellen sich  beteiligen,  so  dass  also  das,  was  wir  Eiter  nennen, 
ein  Material  ist,  das  zum  Teil  aus  Leukocyten,  zum  Teil  aus 
umgewandelten  Abkömmlingen  der  Bildungszellen  sieh  zusammen- 
setzt. 

8.  Sprach  manches  dafür,  dass  Zellen  mit  polymorphen 
Kernen  sowohl  durch  leukocytäre  Elemente,  als  durch  wandernde, 
in  Spalten  fortkriechende  Bildnngszellen  dargestellt  werden 
können;  nach  der  Burchwanderung  der  Fremdkörperwand  und 
ibrer  Ankunft  im  Inbalt  des  Fremdkörpers  scheinen  sie  wieder 
rundlicbe  Kernformen  annehmen  zu  können.  Wenigstens  waren 
in  der  Wand  des  Fremdkörpers  immer  polymorphkernige  Zell- 
formen, der  Inbalt  war  aber  durch  fast  lauter  rundkernige 
Zellen  gebildet. 

9.  Im  Verlauf  der  von  uns  beobachteten  Entzündungsvor^ 
gänge  trat  in  späteren  Stadien  sehr  häufig  das  Bild  der  so* 
genannten  »kleinzelligen  Infiltration*'  hervor.  Wir  müssen  mit 
aller  Bestimmtheit  ausschliessen ,  dass  die  kleinzelligen  Infil- 
trationsherde aus  einer  Auswanderung  lymphocytenartiger  Zellen 
aus  den  Blutgefässen  hervorgehen ,  sondern  betonen ,  dass  sie 
einer  reichlichen  Wucherung  von  Grewebszellen  ,  die  an  die  üm- 
gebniig  junger  Getässe  gebunden  ist,  ihre  Entstehung  verdanken. 
Die  kleinzelligen  Infiltrate  gar  auf  Lymphknötehen  zurückzu- 
führen, wie  es  Ribbert  will,  lag  weder  Veranlassung  noch  irgend 
welche  Berechtigung  vor. 

10.  Bezüglich  des  Ablauld  und  der  zeitlichen  Aufeinander- 
folge der  einzelnen  histologisoben  Vorgänge  bei  der  Entzündung 
ist  zu  bemerken,  dass  die  Dinge  nicht  etwa  so  verlaufen,  dass 


Digitized  by  Google 


BORST:  B«riolite  über  Arbsiton 


(18) 


die  Proliferation  fixer  Gewebszellen  erst  dann  eine  nennenswerte 
Entwicklung  erreicht,  wenn  die  Erscheinungen  der  Hyperämie, 
Ex.sudation  und  Emigration  sieb  wieder  znrückgebildet  haben.  Die 
Wucherung  von  Gewebszellen  setzte  vom  zweiten  Tage  an  regel- 
mässig ein,  gleichviel  ob  nebenbei  auch  noch  reichlich  Lenko* 
cytenauswanderung  vorhanden  war  oder  nicht.  In  den  Fällen  von 
stärkerer  entzändlicher  Reizung  beteiligen  sich  eben  dann  auch 
die  jungen  Gewebszellen  an  der  Bildung  von  ^Eiterk&rpercben'*} 
und  die  Entwicklung  des  Grannlationsgewebes  zu  Fasergewebe 
erleidet  damit  eine  Verzögerung.  In  anderen  Fällen  von  gering* 
gradiger  entzündlicher  Heaktion  bildete  sieb  alsbald  aus  einer 
mässigen  Wucherung  von  Gewebselementen  eine  zarte  faserige 
I3mhfillungs8chiclit  um  den  Fremdkörper.  Wie  die  einzelnen 
Vorgänge  sieb  abspielen  und  gegenseitig  kombiniren,  das  bängt 
vor  allem  von  der  jeweiligen  Irritation  der  Gewebe  ab,  nicht 
von  irgend  welchen  anderen  Dingen,  wie  von  einer  «Gewebs- 
entspannung*"  oder  von  einem  „Wegfall  von  irgend  welchen 
Wachstnmshindernissen'^  und  dergleichen  mehr.  Die  einzelnen 
histologischen  Komponenten  des  £ntzündungs Vorgangs  haben  also 
keine  innere  Beziehung  unter  sich,  sondern  alle  eine  gemeinsame 
Beziehung,  nämlich  die  zur  Entznndungsursacbe,  zum  Entsun* 
dungsreiz  l 

Gegenüber  den  neueren  Versuchen ,  für  die  Gewebswuche* 
rungen  nach  anderen  ursächlichen  Momenten  suchen  zu  wollen, 
als  sie  für  die  Exsudation  und  Emigration  massgebend  sind,  soll 
dieser  letztere  Satz  nocb  einmal  ausdrücklich  betont  werden» 
Ohne  Zuhilfenahme  der  Beiztheorie  lassen  sich  die  wechselvollen 
Bilder,  die  sich  uns  bei  unseren  Untersuchungen  und  Experi- 
menten darboten,  unmöglich  unter  einem  gemeinsamen  Gesichts* 
punkt  verstehen.  — 

\'()n  jeher  erwiesen  sich  die  Vorgänge  bei  der  Organisati  ou 
pathologischer  P^xsudate  und  anderer  Produkte  krankhafter 
iStüruüg  als  besonders  geeignet  zum  Studium  der  Herkunft  der 
Zellen  desGranulationsgewebes  und  der  Metamorphosen,  welche  die 
verschiedenen,  auf  dem  Sciütuplatz  erscheinenden  Zellenformen 
im  Verlaut*  des  organisatorischen  Prozesses  erleiden.  Au  einem 
Objekt,  an  welc  hem  die  fraglichen  Verhältnisse  noch  nicht  ein- 
gehend studirt  wurden,  obwohl  gerade  hier  die  Vorijänge  recht 
durchsichtig  zw  vertolgeu  sind,  hat  Saijrbirl  seine  Bt^uhaclitungen 
gemacht  £s  handelte  sich  um  die,  sich  an  eine  recentere  Blutung 
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in  einem  praepatelUren  Sohleimbeutel  ansolilieaseiiden,  aaf  die 
Organiiatton  dieser  Blutung  gerichteten  cellulftren  Ereignisse. 

Makroskopisch  erwies  sich  der  total  exstirpirte  Schleimbeutel 
-von  Blatmassen  erfüllt,  durch  welche  sich  ein  feines  System  von 
Strängen  und  blättrigen  Lamellen  durchaog,  so  dass,  nach  dem 
teil  weisen,  durch  die  Behandlung  des  Objekts  bedingten,  Ausfall 
der  Blutcoagula,  auf  dem  Dorchschnitt  ein  bienenwabenartiges 
Ausseben  hervortrat.  Mikroskopisch -enthielt  der  Sobleimbeutel 
•eine  Masse,  die  sich  ans  roten  Blutkörperchen  mit  dazwischen 
gelagerten  ein-  und  mehrkernigen  Leukocyten  und  aus  einem 
Neta  von  Fibrin  ausammensetste.  Das  Fibrin  war  teils  feinfSdig« 
^Is  durch  gröbere  anastomosirende  Balkohen  gebildet 

Von  «eiligen  Elementen  kamen  für  die  organisatorischen 
Presse  in  Betracht  einmal  die  lenkooytären  Elemente,  welche 
dem  ergossenen  Blute  angehörten,  und  dann  Abkömmlinge  der  fixen 
Zellen  und  etwa  auch  leukocytäre  Gebilde,  welche  von  der  Sehleim- 
bentelwand  besw.  aus  deren  Gefässen  abstammten.  Was  erstere 
betrifft,  so  sind  teils  polynucleäre  Formen,  stellenweise  mit  eosino- 
philen Granulationen,  vorhanden,  teils  einkernige  Elemente,  und 
zwar  sowoLi  kleine,  als  grössere  Formen  mit  bläschentoriiugen, 
meist  leicht  eingekerbten  Kernen.  Wni  Jen  letzteren  Zellen, 
aisu  den  mononuclearen,  ist  eines  so  gut  wie  sicher  zu  constatiren, 
dass  sie  sich  vermehren:  man  findet  sie  reichlicher,  als  dem 
physiologischen  Mischungsverhältnis  entspricht,  zwischen  den 
roten  Blutkiirperchen,  findet  sie  insbesondere  auch  reichlich  da, 
wo  der  ganzen  Lage  der  Dinge  nach,  an  eine  Einwanderung  von 
anderen  Stellen  her  nicht  gedacht  werden  kann,  also  inmitten 
von  noch  nicht  von  Fibrin  durcliz-ogenen  und  auch  von  der 
Organisation  durchaus  noch  nicht  berührten  Blntmari^ei:,  man  tindet 
schliesslich  kleine  runde  Kerne  so  dicht  nebfMipinaiulpi'  Hegen 
und  an  einem  Punkt  der  Peripherie  noch  in  gegenseitiger  Ver- 
binflung,  so  dass  man  an  eine  eben  stattgehabte  Teilung  erinnert 
winl.  und  an  manchen  Stf^llen  werden  ganze  gruppenartige  An- 
häutungen  von  solchen  Rundzellen  mitten  zwischen  roten  Blut- 
körperchen angetroffen.  Eine  Vermehrung  der  mononucleären 
Leukocyten  ist  also  offenbar  vorhanden.  Was  geschieht  also 
mit  dieser  leukocytären  Proles?  Es  lässt  sich  erweisen,  dass 
flieh  ibre  Abkömmlinge  an  die  Fi brinbälkcben  anlegen,  hier  wohl 
auch  sich  leicht  abplatten  und  indem  sie  eine  nicht  unbeträcht> 
liehe  Gröesenannahme  erfahren,  grosse  Aehnliohkei  t  mit  den  noch 
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zn  beschreibendeD  juDgen  Bildungszelleii  erreic  hen ;  es  lägst  sich 
auch  erweiseiii  dass  sie  sich  ausgiebig  an  der  Phagoc}  tose  bezw» 
Resorption  von  roten  BlntkÖrperohen  beteiligen  und  dabei  zvt 
erstannlioh  grossen  ^bilden,  die  nicht  selten  8-10  rote  Blut* 
kdrperchen  in  ibrem  Leib  beherbergen,  sich  entwickeln  —  aber 
Fasergewebe  wird  ans  ihnen  nicht.  Dieses  letztere  ist,  wie  die 
Präparate  ausserordentlich  klar  zeigen,  an  das  Auftreten  be- 
deutend  grosser,  protopJasmareicher,  meist  lang  gestreckter  und 
flach  ausgebreiteter,  auch  yerästelter  Zellen  gebunden,  welche 
von  der  Wand  des  Schleimbeutels  als  Abkömmlinge  der  Binde* 
gewebszellen  stets  entlang  der  gröberen  Fibrinbälk- 
chen  in  die  Blutmasse  hineinwachsen  (tactile  Sensibilität  1) 
und  zuerst  einen  scheidenartigen  Beleg  dieser  Fibrinbälkohen 
bilden,  dann  auch  in  die  letzteren  selbst  hineingelangen  und  so 
diese  auflösen,  unter  gleichzeitiger  Entwickelung  von  fein* 
faserigem  Bindegewebe.  Die  vorhin  berührten  Lenkooyten  sind 
auch  in  ihren  grossen  Formen  immer  von  den  jungen  Bildungs- 
zellen durch  ihre  Grösse  und  besonders  durch  die  BesohaiPenheii 
der  Kerne  und  des  Protoplasraa's ,  anch  durch  förberische 
Reactionen  zu  difFerenziren.  Wie  die  Leukocyten,  so  beteiligen 
sich  auch  die  jungen  Bildungszellen  an  der  Resorption  von  roten 
Blutkörperchen;  in  späteren  Stadien  enthalten  beide  Formen 
statt  der  roten  Blutkörperchen  gelbliche  Körner  und  Schollen 
von  Pigment.  Aber  nicht  nur  durch  celluläre  Resorption  werden  die 
roten  Blutkörperchen  aufgelöst,  sondern  durch  ein*»  Art  Aus- 
laugung verlieren  .sie  in  grossen  Mengen  ihr  charakteri.stisclies 
Aussehen,  werden  zu  sog.  Schatten  und  zerfallen  schliesslich  in 
eine  feinkörnige  oder  ganz  htunogene  Masse.  Auf  diese  Weise 
werden  die  Maschen  des  durch  die  Fibrinbalken  gebildeten  und 
durch  Bindegewebe  substituirten  Netzes  allmahlig  von  den  in 
ihnen  enthaltenen  Bhitmassen  befreit.  Was  nun  die  von  der 
Schieimbeutelwand  ausgehende  i/rolileration  junger  Gewebszellen 
angeht,  so  niuss  (dn  recht  verschiedene.'?  Verhalten  insoferne  consta- 
tirt  werden,  als  das  erwähnte  Einwachsen  in  die  Blutniassf  ent- 
lang der  Fibrinbälkohen  teils  unter  Ausbildung  einer  deutliclifM 
Schicht  lebhafter  Zellenwucherung  an  der  Grenze  zwischen 
Schieimbeutelwand  und-inhalt  markirt  i«tt.  teils  ohne  eine  «nlche 
verläuft,  ja,  dass  an  mamdien  Stellen  die  üppige  Proliferation 
junger  Gewebszellen  in  der  Sehleimbeutelwand  Zellforuieii  liefert, 
die  ihrerseits  wiederum  grosse  Aebniicbkeit  mit  deu  grosskernigen 

•  •  *  •      «  *  ' 

Digitized  by  Google 


(21) 


au8  deui  yatliologiäcli  -  auatomisübeu  luatitut.    2.  Ful^e. 


11 


Lenkocytenformen  baben:  aber  diese  j^leakocytoiden*  Abki$mm- 
linge  des  Bindegewebes  aateraoheiden  sich  von  den  BIntleukocyteo 
dadurch,  dass  sie  sich  mit  den  grösseren,  sofort- als  Fibroblasten 
an  erkennenden,  Elementenden  FibrinbSlkchen  anlegen  und  sich 
an  der  Fasergewebsbildnng  beteiligen.  Jedenfalls  ist  die  ge- 
schilderte verschiedene  Intensitfit  der  Beaction  seitens  des  Ge- 
webes der  Schleimbeutelwand  in  dem  Sinne  anfznfassen,  dass  an 
verschiedenen  Stellen  ein  verschiedener  Reizzustand  ge* 
herrscht  haben  muss;  die  Gewebswucherung  ist  also  auch  hier 
nicht  lediglich  als  regeneratoriache  anzusprechen,  Aeusserst  be- 
merkenswert ist  die  Thatsache,  dass  in  dem  beschriebenen  Fall 
die  ßindegewebsneubildung  oline  den  Succurs  einer  vasuulären 
Sprossung;,  ohne  die  Beteiligung  von  Gefässen  ert'olgte 
—  offenbar  genügte  vorerst  die  Ernährung  der  jungen  Bildungs- 
zellen,   welche  die  massenhaften  roten  Blutkörperchen  darboten. 

Durch  alle  die  geschilderten  Vorgänge  wird  schliesslich  jenes 
bei  der  makroskopischen  Inspektion  erkannte,  bienenwabenartige 
Gerüst  hergestellt,  dessen  Maschen  teils  nocli  von  richtigen  Blut- 
gerinnseln, teils  von  einer  blutig  serösen  oder  auch  rein  serösen 
Flüssigkeit  erfüllt  waren.  Bei  dum  strengen  't^  liiiiidensein  der 
fibroblastischen  Wucherung  an  jene  Strassen,  welche  durch  die 
Fibrinbälkchen  bezeichnet  waren,  ist  gewiss  die  Thatsache,  dass 
die  jungen  Bildungszellen  dabei  relativ  grosse  Wegstrecken 
zurücklegten,  recht  bemerkenswert.  — 

Eine  eingehende,  sehr  fleissige  und  lesenswerte  Darstpllungdes 
schwierigen Gehietp'^  der  Leukämie  un  d  d  e  r  Ps e  u d  oi  e  u k  ämi  e 
hat  Has  gegeben.  Er  bespricht  zuerst  die  acut  entzündlichen 
Vorgänge,  die  sich  an  den  hämatopoetischen  Organen  abspielen, 
dann  die  chronisch  entzündlichen  und  hyperplastischen  Prozesse 
der  Milz,  der  Lymphdrüsen  und  des  Knochenmarks  und  geht 
schliesslich  zur  Erörterung  der  leukämischen  und  pseudolea- 
kä'mischen  Erkrankung  und  der  Beteiligung  des  hämatopoetischen 
Systems  an  diesen  pathologischen  Zuständen  über:-  makroskopische 
and  mikroskopische  Details,  sowie  Aetiologie,  Heredität,  Dis- 
Position  etc.  werden  eingehend  besprochen,  und  insbesondere  auf 
die  Differenttaldiagnose  zwischen  Leukämie  und  Pseudoleukämie^ 
sowie  die  gegenseitigen  Beaiehnngen  dieser  beiden  Krankheiten 
Rücksicht  genommen. 

Den  Fall,  den  Ilas  selbst  zu  untersuchen  Gelegenheit  hatte^ 
betraf  einen  52  Jahre  alten  Mann,  der  mit  Schwelinngen  der 
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Ingninal-f  Hals-  und  Axillardrüsen  und  Vergrdsserang  der  Milz 
and  Leber  erkrankte.  Die  Blntuntersuchang  stellte  eine  Ver- 
minderung der  roten  Blutkörperchen  fest,  die  weissen  waren  leicht 
▼ermehrt,  aber  ohne  dass  die  physiologische  Grense  überschritten 
worden  wäre.  Bei  der  Sektion  fand  sich  ausgiebige  Schwellung  fast 
sämmtlicher  Lymphdrüsen  des  Körpers;  die  einseinen  Drüsen- 
pakete  waren  nicht  mehr  au  isoliren,  sondern  ganse  Dräsen- 
gruppen  waren  zu  knolligen  Conglomeraten  zusammengeschmolzen. 
Auch  die  grösseren  lymphatischen  Strange  nahmen  an  der  Ent- 
artung teil :  Aorta  und  Cava  waren  z.  B.  rings  von  0-esehwnlst- 
messen  in  ihrem  ganzen  Verlauf  umgeben  und  dadurch  comprimirt. 
'In  den  Nieren  fanden  sich  kleine  kugelige  Geschwfilstchen,  am 
zahlreichsten  in  der  Corttcalsubetanz  unter  der  Kapsel ;  die  Leber 
war  von  kleinen  und  grossen  Knoten  reichlich  durchsetzt.  Im 
Mediastinum  sowie  in  der  Lunge  fanden  sich  ebenfalls  rundliche 
Knoten.  Die  Milz  war  20  cm  lang,  10  cm  brdt  und  15  cm  dick, 
zeigte  derbe  Consistenz  und  auf  dem  Durchschnitt  ein  ^ranit- 
ähnliclies  Aussehen,  welches  von  einer  starken,  schwarzen  und 
dunkelbraunen  Pigmentirung  des  Organs  herrührte,  wobei  in  das 
duukeigefarbte  Parenchym  weisse  Massen  teils  in  Knotenl'orm, 
teils  in  verästelten  Gebilden  eingesj)rengt  waren.  Die  serösen 
Häute  /eigLdU  flache  und  kugliche  Prominenzen.  Die  Neben- 
nieren waren  fast  ganz  durch  Geschwulstmasae  substituirt  und 
die  Wirbelkörper  zeiE:ten  ebenfalls  weisse  Knoten.  Die  Geschwülste 
waren  alle  derb  und  von  weisser  Farbe. 

Mikroskopisch  handelte  es  sich  in  allen  Organen  um  das 
Auttreten  von  zelligen  Herden,  deren  Elemente  sich  zum  jsjrössten 
Teil  zu.->amnienserzten  aus  gleichgrossen  rnndli*  In  n  Zeilen  mit  . 
massig  entwickeltem  Proto[dasiria  und  intensiv  geiarbten,  ziemlich 
gros^»-n.  rundlichen  Kernen,  aus  Zellen  also  vom  Charakter  der 
Lympiiocyten ;  daneben  fanden  sich  auch  grössere  Zellen  in  den 
Hörden,  und  sowohl  einkernige  wie  melirkernige  T\ie«;pTi7r>11f'u. 
Eine  unzweitelhafte  Beziehung  dieser  Zellen  existirt  nun  zu  den 
Gefässen  —  ja  man  kann  als  erstes  Stadium  des  in  Rede  stehenden 
pathologischen  Zustandes  kleine  ])eriva3culäre  Zeilen häut'ungen 
betrachten,  die  sich  reichlich  zerstreut  sowohl  in  der  Peripherie 
grösserer  Herde,  als  auch  mehr  selbständig  da  und  dort  finden. 
Ueberau  tritt  an  den  älteren  Herden  eine  starke  Bindegewebe- 
entwicklung  hervor,  so  dan  diese  üerde  mehr  und  mehr  eine 
fibröse  Beschaffenheit  bekommen.  Diese  Bindegewebsentwicklung 
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in  den  ly mpbatiscben  Herden  könnte  als  ein  interessantes  Analogen 
zu  der  Stromaentwioklnng  in  malignen  Geschwfilsten  angesehen 
werden  —  nur  mit  dem  Unterschied,  dass  die  Scbwielefibildung 
bei  diesen  letzteren  fast  nie  in  Besng  auf  den  Stillstand  des 
Prozesses  etwas  erreicht.  Bei  der  Pseudoleukämie  aber  — 
wenigstens  gilt  das  für  den  in  Rede  stehenden  Fall  —  hat  man 
entschieden  den  Eindruck,  dass  die  bindegewebige  Verhärtuns^ 
den  Abschluss  der  Lympbomentwicklung  an  der  jeweiligen 
Oertlichkeit  darstellt.  Wo  noch  das  Granalationsstadium  der 
beregten  Bindegewebsentvvicklung  vorhanden  ist,  sind  die  (Tranu- 
lationszellen  mit  den  Lympliocyten  so  innig  vermischt,  und  es 
zeigt  sich  ein  solcher  Reichtum  an  Zellt'ormeu,  die  als  Uebergänge 
der  Lyraphocyten  zu  jungen  Bindegewebszellen  gednutet  werden 
könnten,  dass  man  schlechterdings  eine  Unterscheidung  nicht 
mehr  machen  kann  und  man  stellenweise  durchaus  den  Eindruck- 
hat,  als  ob  die  (resoh wnlstzellen  selber  sich  an  der  ßindegewebs- 
entwicklung  beteiligten.  Von  den  einzelnen  Organen  erwähne 
1  ii  ntir  gewisse  besondere  Befunde:  Die  fibrös  hyperplastische 
stark  pigmentirte  Milz  zeigt  maasenhafte  Desquamation  der 
Endothelzellen  m  den  noch  erhaltenen  Maschenräumen  der  Pulpa; 
in  der  Media  und  Adventitia  verdickter  und  obliterirter  Gefässe 
treten  ebenfalls  die  zeüigen  Neubildungen  auf  —  man  möchte 
sie  hier  mit  den  vasa  vasorum  in  Zusammenhang  bringen.  Die 
Leber  zeigt  Hyperplasie  der  Capsula  Glissonii  in  all  ihren 
Verzweigungen  mit  Gallengangswucherung ;  die  kleineren  zelligen 
Herde  halten  sich  auch  hier  an  die  Gefässe  und  damit  auch  an 
die  Verzweigungen  der  Bindesubstanz  des  Organs;  die  grösseren 
£noten  sind  nachweisbar  durch  Confluenz  vieler  kleiner  ent- 
standen; in  den  älteren  Knoten,  findet,  wie  in  denen  der  Milsr 
starke  Bindegewebsentwicklang  statt.  Bei  den  Lymphdrüsen 
greift  der  Neubildnngsprozess  deutlich  auch  ins  periglanduläre 
Gewebe  über. 

Was  die  Gefässe,  zu  denen  die Geschwulstherde  stets  so 
enge  Beziehungen  aufwiesen,  betrifft,  so  wurde  ihnen  besondere 
Aufmericsamkeit  geschenkt:  Li  älteren  Herden  fand  man  häufig* 
eine  Verdickung  sämmtlicher  Wände,  insbesondere  auch  der  Intima, 
so  dass  vielfach  bedeutende  Verengerung  des  Lumens  und  zuweilen 
völlige  Obliteration  eintrat.  In  den  jüngeren  Herden  waren  die 
Gefösse  mit  förmlichen  Hänteln  von  lymphocytenartigen  Zellen 
umgeben;  dabei  war  oft  das  ganze  Gkfäss  angefüllt  mit  dergleichen 
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Art  VOD  Zellen,  so  dass  nar  spärliche  rote  Blutkörperehen 
zwischen  ihnen  zn  erkennen  wareo.  Die  Endothelzellen  der 
Intima  kleinerer  Gefasse  und  Capillaren  fanden  sich  sehr  häufig 
in  fippiger  Proliteration  begriffen  —  und  gar  oft  war  das  Zell- 
mateiial,  das  die  endotheliale  Waeherung  lieferte,  absolut  nicht 
mehr  eu  unterscheiden  von  dem  lymphocytenhaltigen  übrigen 
Inhalt  der  Gefässe  und  von  den  Zellelementen,  die  perivaaoulär 
sich  abgelagert  hatten ;  eine  richtige  Endothellage  fehlte  in  solchen 
Fällen.  Wir  möchten  also  es  als  durchaus  nicht  unwahrschein- 
lich hinstellen,  dass  die  Proliferation  der  Gefassendothelien  ein 
grosses  Contingent  au  den  Zellenmassen  liefert,  welche  die  charak- 
teristischen Rundzellenherde  zusammensetzen.  In  anderen' Fällen 
war  es  zu  einer  richtigen  Thrombose  von  Gefässen  gekommen,  wobei 
die  Thromben  sehr  viele  Leukocyten  enthielten ;  in  älteren  Herden 
war  der  Prozess  auch  bereits  zur  Organisation  solcher  throm- 
botischer Hassen  gediehen.  Schliesslich  führt  Has  eine  Reihe 
genauer  studirter  Fälle  anderer  Autoren  an. 

KatU  hat  über  eine  seltene  Missbildung  berichtet,  für 
deren  Entstehung  in  besonders  durchsichtiger  Weise  eine  abnorme 
intrauterine  mechanische  Wachstnmsbehinderung  namhaft  ge- 
macht werden  konnte. 

Es  handelte  sich  um  einen  abgestorbenen,  ausgetrageuen 
Foetus,  der  ausser  einer  doppelseitigen  Hasenscharte,  complicirt 
mit  Wolfsrachen,  folgende  Enwicklungsstörungen  an  den  oberen 
und  unteren  Extremitäten  erlceiinen  Hess:  Die  oberen  Extremitäten 
sind  erbeblich  verkürzt,  reelits  iiicLi  wie  links,  und  entsj)riugeu 
als  kurze  8tUmj)fe  bi  eithasig  vom  Thorax,  dem  letzteren  au  seiner 
vorderen  Fläche  flosseuartig  anliegend.  Die  Finger  laufen  sehr 
bpitz  zu,  während  die  Handflächen,  augenscheinlich  der  Form  des 
Thorax  genau  angepasst.  ausserordentlich  platt  erscheinen.  Die 
Hände  sitzen  den  rudimentären  Anlagen  der  oberen  Extremitäten 
rechtwinklich  an  und  äim\  radialwärt>  flectirt.  iieide  Hände 
besitzen  nur  4  Finger,  von  denen  jederseits  die  beiden  lateralen 
inst  bi<  an  den  Nagel  miteinander  in  einen  verschmolzen  sind. 
Die  genant-  Präparation  stellt  fest.  dass  eine  Ankylose 
beider  iSeiuiltergeienke  besteht,  dass  lerner  der  rechte  Humerus» 
stark  verkürzt  und  (litl'ormirt,  von  vorne  nach  hinten  abgeplattet 
und  in  einenj  nach  aussen  convexen  Bogen  gekrümmt  ist,  während 
der  linke  Oberarm  kaum  nennenswert  verändert  erscheint,  dass 
weiterhin  beide  distalen  ij^piphysen  der  Oberarmknocheu  stark 
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in  die  Breite  gezogen,  uod  mit  abnormen  kolbigen  Anschwellungen 
versehen  sind,  und  dass  die  Vorderarmknochen  beiderseits  fehlen, 
die  üände  also  (durch  Gelenke)  in  unmittelbarem  Zusammenhang 
mit  den  Humeri  stehen.  Dabei  verläuft  die  G^elenkfläche  annähernd 
parallel  mit  der  Längsachse  des  Hamerns  und  es  articnliren  die  * 
Oarpalknochen  oberhalb  der  Cöndylen  des  Hnmeras  änf  dessen 
Beugeseite.  Das  Jinke  Handskelett  ist  kräftiger  entwickelt  als 
das  rechte.  Beiderseits  finden  sich  nur  3  ausserordentlich  lange 
Metacarpalknochen ;  von  den  4  Fingern  hat  beiderseits  je  der  am 
meisten  radial  and  am  meisten  ulnar  gelegene  nur  2  Phalangen, 
der  letztere  steht  rechts  wie  links  mit  der  Grundphalanx  des 
vorhergehenden  Fingers  in  Articulation. 

Die  unteren  Extremitäten,  weiche  besser  entwickelt  sind 
als  die  oberen,  ei weisen  sich  trotzdem  als  stark  verkürzt;  die 
Oberschenkel  stehen  in  extremer  Flexion  zum  Rumpf»  der  rechte 
Femurknochen  ist  zugleich  nach  aussen  rotirt.  Die  Unterschenkel- 
knochen scheinen  rechts  ganz  zu  fehlen,  links  nur  angedeutet 
zu  sein.  Die  Füsse  sind  gut  entwickelt,  mit  den  Extremitäten- 
stümpfen gelenkig  verbunden,  und  so  gestellt,  dass  der  rechte 
Fuss  ein  exquisiter  Varus,  der  linke  ein  Equinovarus  genannt 
werden  darf.  Die  Zehen  sind  vollständig  entwickelt  und  in 
richtiger  Anzahl  vorhanden.  Kine  genauere  Präparation  konnte 
noch  feststellen,  dass  beide  Femora  mit  gut  entwickelten  Geleuk- 
köpfen  in  der  Hüftgelenks pfanne  mit  dem  Becken  articulirten; 
der  Körper  des  rechten  Femur  ist  bedeutend  schwächer  ent- 
wickelt als  der  linke.  Die  Patella  fehlt  rechts  und  wird  durch 
eine  knorpelige  Anschwellung  zwischen  den  Condylen  ersetzt; 
der  Condylus  externus  dexter  ist  bedeutend  gross,  viel  grösser 
als  der  innere  Condylus.  Auch  links  ist  die  untere  Epipbyse 
plump  verdickt,  und  verbreitert  Beiderseits  fehlen  ausgebildete 
Ünterschenkelknochen;  rechts  ist  gar  nichts  davon  vorhanden» 
(der  Fuss  artioulirt  direkt  mit  der  lateralen  Fläche  des  Condylus 
externus  des  Femur),  während  linkerseits  die  Tibia  durch  ein 
vierkantiges  plumpes,  nach  unten  und  hinten  ragendes  Knorpel* 
stückf  das  ohne  Grenze  mit  den  Condylen  des  Femur  verschmolzen 
ist  and  mit  dem  Femur-Schaft  einen  Winkel  von  etwa  80^  bildet, 
angedeutet  ist.  Dieses  Knorpelstfick  articulirt  distal  mit  dem 
Talus.  Das  Skelet  der  Ffisse  zeigt  keine  nennenswerten  Ab- 
normitäten. 
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Wir  haben  es  bei  der  soeben  knrs  beschriebenen  Hissbildnng 
mit  einer  sogenannten  Mikromelie  oder  Peromelie  zvl  thno,  die 
sich  der  als  Fhocomele  bezeichneten  Entwicklnngsstörnng  sehr 
nahe  verwandt  erweist. 

Bezfiglich  der  Entstehung  dieser  Missbildang  kann  nach 
den  geschilderten  Verhältnissen  an  unserem  Objekt  kein  Zweifel 
obwalten,  dass  die  Anlagen  der  ExtremitStenkDochen  wenigstens 
im  knorpeligen  Stadium  vorhanden  waren  nnd  dass  später  dnrch 
eine  von  aussen  einwirkende  Behinderung  (wobei  in  dem  frag- 
lichen Fall  der  ganzen  Sachlage  nach  nur  Banmbeschränkung  in 
utero  in  Frage  kommen  kann)  diese  Anlagen  in  ihrer  weiteren 
Entwiokeluug  aufgehalten  wnrden  nnd  z.  T.  mit  einander  ver> 
schmolzen.  Für  eine  solche  {lanmbeschränkung  sprechen  sowohl 
die  Ankylosen  in  den  beiden  Scholtergelenken  und  die  ankylo- 
tische  Verbindung  der  rudimentären  linken  Tibia  mit  dem  Feniur; 
ferner  die  Stellung  der  Extremitäten  zum  Rumpf  und  ihrer  ein- 
zelnen Teile  zu  einander,  weiterhin  die  besondere  Art  der  Ver- 
kümmerung der  Extremitäten,  Da  die  Entwicklung  lier  Extremi- 
täten einer  Art  von  Knospungsprozess  entspricht,  der  zuerst  zur 
Bildung  der  iiaiide  und  Füsse  führt,  und  erst  später  zur  deut- 
lichen Differenzirung  der  bis  dahin  verborgenen  Anlagen  des 
Ober-  und  Vorderarms  und  der  entsprechenden  Teile  an  den 
unteren  Extremitäten  schreitet  —  begreift  man  leicht,  einen  wie 
erhebliciien  Eintiuss  eine  von  aussen  wirkende,  raumbeengende 
Kraft  auf  die  noch  nicht  dift'pronzirten  Sprossen  auszuüben  im 
Stande  sein  kann.  Der  P^tlekt  wird  dabei  je  nach  dem  Grad 
und  dpr  Art  der  Einwirkung,  aber  auch  je  nach  dem  zeitlich 
verschiedenem  Auftreten  derselben  sich  ganz  verschieden  ge- 
stalten. In  unserem  speziellen  Fall  hätte  der  die  Ent- 
wicklung störende  Druck  zu  einer  Zeit  eingesetzt  wo  Hände 
und  Füfse  bereits  regelrecht  angelegt  waren,  während  das 
übrige  P^xtremitäten-Skfh^t  noch  weniger  gut  ditferenzirt  erschien, 
indem  der  Druck  sich  mehr  auf  die  Vorderarm-  und  Unter- 
schenkeiknochen  geltend  machte,  mussten  diese  Teile  naturgeraass 
stark  hinter  den  weniger  geschädigten  Oberarm-  und  Oberschenkel- 
knochen in  der  Entwicklung  zurückbleiben,  bezw.  völligem  Schwund 
anheim  fallen.  Dass  aber  in  der  That  diese  Knochen  in  ihrer 
knorpeligen  Anlage  vorhanden  waren,  beweist  das  rudimentäre, 
die  linke  Tibia  raarkirende,  4  eckige  Knochenstück :  ausserdem 
dürfen  wohl  die  auffalligen  Verdickungen  an  den  distalen  £nden 
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der  ObeTarm-  und  des  reobten  ünterscheDkelknochens  im  Sinne 
venehmolsener  Rudimente  der  in  Bede  etehenden  Knoefaen  viel« 
leiobt  angesproehen  werden. 

Schliesslich  spricht  nieht  das  geringste  Wort  an  Gnnsten  der 
Raumbeschränknng  als  ätiologischesMoment  beinnsererlf  ieabildung 
die  Thatsache,  dass  die  Eotwicklungsstörungen  sich  durch  eine  be- 
merkenswerte Assymetrie  auszeichneten ;  durchwegwar  in  unserem 
Fall  die  Extieiiiitäten Verkümmerung  rechts  hochgradiger  wie  links. 

Eine  vereiterte  Cyste,  die  sich  im  Bereich  des  3.  Ki  n  iien- 
bogens  neben  der  Cartilago  thyreoidea  bei  einem  44jährigen 
Manne  entwickelt  hatte,  uud  die  zu  einer  Fisteibildnng  nach  dem 
Boden  der  Mundhöhle  geführt  hatte,  beschrieb  Opp.  Die  Cysten- 
wand  bestand  mikroskopisch  aus  einer  äusseren,  bindegewebigen 
Schicht  und  einer  inneren,  schleimhautartigen,  adenoiden  Schicht. 
Die  letztere  war  dargestellt  durch  ein  getasshaltiges  Reticulum, 
das  von  Lymphzellen  erfüllt  war;  es  fauden  sich  auch  reichlich 
typische  Lymphfollikel  mit  Keimcentren  und  schönen  Mitosen. 
Die  adenoide  Schicht  trug  ein  mohrschichtiges  Flimmerepithel, 
das  auch  tiefere  Einsenkuugen  zeigte,  von  denen  sich  wohl  ein 
Teil  völlig  abgeschnürt  hatte;  die  abgeschnürten  Teile  imponirten 
—  innerhalb  der  adeuoideu  Schicht  —  als  leicht  vei*zweigte,  drüsige 
Gebilde. 

II. 

Trepp  beschrieb  2  Fälle  kongenitaler  Veränderungen 
des  rechten  Herzens:  beidemale  handelte  es  sich  um  eine  ange- 
borene Enge  der  Lungenarterie.  Im  ersten  Fall  war  bei  einem 
24jäbrigen  Mädchen  eine  mächtige  totale  Herzhypertrophie  vor- 
banden, eine  massige  Stenose  und  Insufficienz  der  Tricuspidalis, 
and  eine  Stenose  des  Gonns  der  Arteria  pulmonalis.  foramen 
ovale  war  offen,  ebenso  das  Septam  ventriculorum.  Ale  in^ 
teressante  Befände  ergaben  sich  abnorme  Sehnenfadenbildungen  im 
linken  und  rechten  Ventrikel.  Links  finden  sich  ganze  Büschel 
von  Sehnenfädeu,  die  sich  noch  obendrein  falsch  inseriren :  sie 
leg^  sieb  schlingen  förmig  um  die  Spitze  des  Papillarmuskels 
heram,  so  dass  es  aussiebt,  als  ob  eine  Torsion  des  Papillarmuskels 
bestände.  Auch  rechts  treten  ganze  Geflechte  von  Sebnenfaden 
allerverscbiedensten  Kalibers  auf,  die  grösstenteils  nicht  von  den 
Papillarmuskeln,  sondern  von  der  Wand  des  Ventrikels  entspringen. 
In  die  Mitte  des  Lumens  vom  rechten  Ventrikel  ragt  ein  mäcb* 
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tiger  Papillarmnake],  der  sieb  wie  ein  kegelförmiger  Stalaklit 
vor  den  weiten  Eingang  zum  Contu  art  pulmonalia  lagert:  von 
diesem  Papillarmuskel  entspringen  an  10  &elinenföden,  die  sieb 
wieder  in  viele  Aeste  teilen,  und  zwar  entspringen  sie  nicht  nur 
von  der  Spitze,  sondern  auch  vom  Körper  desselben.   Dieser  Pa- 
muskel  ist  von  rechts  nach  links  samt  seinen  Sehnfäden 
torquirt,  so  dass  der  Verlauf  der  Sehnenfäden  erst  dann  gut 
übersehen  werden  kann,  wenn  man  die  Drehung  im  entgegenge- 
setzten Sinne  wieder   ausgleicht;   die  Sehnentaden   setzen  sich 
aber  nicht  nur  nahe  dem  Rand  der  Kiappe  an,  sondern   im  Be- 
reich der  ganzen  hinteren  Fläche  derselben,  ja  .-og;ir  die  meisten 
an  der  Uraprungsötelle  der  Kiappe,  an  der  Ventrikel  wand.  Von 
der  hinteren  Wand  des  rechten  Ventrikels  erhebt  sicli  ein  Pa- 
pillarmuskel,' von  dem  zwei  starke  Sehuentäden  ausgehen,  deren 
einer  sich  am  linken,  deren  anderer  sich  am  rechten  Tricuspidal- 
aegel  ansetzt.    Dadurch   kommt  eine  Verziehung  des  rechten 
Segels  und  die  erwähnte  Drehung   des  entsprechenden  Papillär- 
muskels  zu  staiid.    Infolge  der  geschilderten  abnormen  Fixation 
der  zwei  Segel  tler  Tricuspidalis  ist  au  eine   normale  Funktion 
der   Klappe    gar  nicht  zu   denken:     es   ist  daher   der  linke 
und  besonders  der  rechte,  am  meisten  verzogene,  Tricuspidal- 
zipfel  missbildet,  geschrumpft,  verdickt  und  verkalkt.  Vom  weiten 
Anfangsteil  des  Conus,  von  dem  aus  man  direkt  in  die  auf  ni 
defekten  Septum  reitende  Aorta  gelangt .  kommt   man  anderer- 
seits in  einen,  nur  für  eine  dicke  Sonde  passirbaren  (yang,  dessen 
Mündung  etwa  0,5  cm  unterhalb  der  wohlgebildeten  Semilunar- 
klappen  gelegen  ist:  von  diesen  letzteren  aus  gesehen  stellt  die 
Mündung  einen  kleinen  Uohlkegel  dar,  dessen  Spitze  man  siobabgO" 
tragen  denken  muss.    Der  also  pulmonalwärts  trichterförmig  ver* 
jüngte  Gang  führt  in  einen  von  scbwieligem  Endocard  aasge- 
kleideten Hohlraum,  der  nach  rechts  und  abwärts  spaltenartige 
Fortsätze  entsendet,  so  dass  eine  Art  dritter  Ventrikel  entsteht. 
In  diesem  Ventricnlus  tertius  ist  besonders  interessant  ein  sehnen- 
fadenartiges  Gebilde,  dass  sich  in  einer  lamellösen  Verbreiterung 
ansetzt,  also  einen  ganz  minutiösen  Atrioventricularklappenzipfel 
darstellt.   Die  Stelle,  wo  die  Stenose  des  Conus  in  einem  Trichter 
in  das  Lumen  der  Pnlmonalarterie  sich  verwölbt,  hat  ganz  das 
Ansseben,  wie  es  der  zweite  Fall  darbietet,  in  welchem  die  Stenose 
einfach  durch  die  Verwachsung  zweier  Pnlmonalklappen  bedingt 
war.   Man  bat  daher  den  Eindrack»  als  ob  die  Stenose  hier  in  fthn* 
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lieber  Weise  erfolgt  sei  —  also  durch  Verwachsung  nnd  Ver- 
Jk&mmerung  einer,  hier  allerdings  unterhalb  der  normal 
ausgebildeten  Semilanarkl&ppen  aufgetretenen,  zweiten, 
«ooessorischen,  Klappenanlage. 

Im  zweiten  Fall  handelte  es  sich  um  das  Hers  eines  drei 
Monate  alten  Knäbleins.  Es  fand  sich  Insnfficienz  und  Stenose 
der  Valvnla  trionspidalis,  Stenose  der  Art.  pulmonalis,  und  zwar 
des  Ostiums  selbsti  Hypertrophie  des  rechten  und  linken  Herzens, 
Defekt  des  Ventrikelseptnms  und  offenes  Foramen  ovale.  Das 
Lumen  des  rechten  Ventrikels  ist  fast  verödet;  wiederum  ver- 
ursachen hier,  wie  im  ersten  Falle^  abnorme  Sehnenfaden  Ver* 
Ziehung,  Missstaltung  und  Verdickung  derTrieuspidalsegel;  ganz 
besonders  ist  wieder  der  rechte  Zipfel  durch  einen  starken;  ab- 
normen Sehnenfaden  fixirt.  In  den  Septnmdefekt  gelangt  man 
durch  eine  runde  Oeffhung  zwischen  dem  rechten  und  hinteren 
Tricospidahipfel,  und  ist  im  Bereich  dieses  zwischen  den  Elappen- 
zipfeln  gelegenen  Defekts  nicht  nur  das  rechte  und  hintere 
Klappensogel  gegenseitig  verwachsen,  sondern  das  Gewebe  dieser 
Bogel  auch  an  der  Begrenzung  des  Septumdef ektes  •  adhaerent 
und  hier  vielfach  gefaltet,  so  dass  es  aussieht,  als  ob  der  Defekt 
im  Septum  mit  ettdokarditi8eheir''Wucherungen  umsäumt  sei. 

Der  Conus  arL  pulm.  ist  von  patbolog.  Sehnenfaden  durch- 
zogen, die  sich  hier  wieder  abnormerweise  an  die  ganze  hintere 
FlSche  des  rechten  Tricuspidalzipfels  ansetzen ;  er  verjUngt  sich 
nach  dem  Stamme  der  Pulmonalis  hin  wiederum  zu  einem  coniseh 
zugespitzten  Trichter,  so  dass,  vom  Lumen  der  Pulmonalis  her 
betrachtet,  die  MUndnng  des  Trichters  vorspringt,  wie  etwa 
die  Portio  vaginalis  uteri  in  die  Vagina.  Die  Mündung  des 
Trichters  lässt  nun  in  dieaem  Falle  keinen  Zweifel  zu,  dass  sie 
durch  die  Verwachsung  zweier  (und  nicht  dreier)  Semilunar- 
kluppeij  gebildet  ist.  überhalb  dieser  verwachsenen  Pulmonal- 
klappen  wird  die  Art.  pulra.  weit  und  mii?st  aufgeschnitten 
1,75—2  cm.  Die  verwachsenen  Pulmonal  klappen  sind  nur  ganz 
wenig  verdickt  und  von  zartem  Eiiducard  bekleidet. 

Betreffs  der  Genese  der  beschriebenen  Veränderungen  kann 
es  also  einem  Zweifel  nicht  unterliegen,  dass  hier  eine  wirkliche 
Missbildung  vorliegt,  eine  fehlerhafte  Entwicklung, 
und  dass  nicht  an  eine  fötale  Entzündung  als  Grundübel  gedacht 
werden  darf.    Dass  späterhin  ,  wie  im  ersten  Fall,  schwielige  Ver- 

•dickungen  und  Verkalkungen  au  den  missbildeten  Klappen  sich 
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entwiokdiii  wird  nicht  Wunder  nehmen.  Warum  sollle  auch 
nicht  gerade  an  eolehen  misageatalteten  £lappen  ein  entzündlicher 
Proaees  irgend  welcher  Art  sich  entwickeln?  Jedenfalls  sind 
dae  aber  sekundäre  VoigSnge.  Die  fehlerhafte  Entwicklung  do* 
knmentterte  sich  in  den  mitteilten  Fällen  in  dem  Auftreten 
abnormer  SelmenlKden,  falsoker  Insertionen  derselben,  in  ab> 
normen  TJr^rfingan  der  Papillanauskelni  in  dem  Auftreten  acees- 
aomcber  atrioventricularklappenäbnlicher  GM>ilde  in  einem  Ten* 
triciilas  tertius.  Für  die  Stenose  und  InsuffioieBa  der  Tricuspidalla 
konnten  die  durch  die  abnormen  Anheftungen  der  SehnenfSdea 
bedingten  pathok>giscken  Fixationen  der  Klappensegel  verant- 
wortlich gemacht  werden;  für  die  Pnlmonalstenose  selbst  aber- 
musste  im  xweiten  Fall  ein  'ICissbildungsprozess  als  Ursache  an* 
erkannt  werden,  der  zur  Ausbildung  yon  nur  swel  Semilunares 
und  SU  derer  Verwachsung  führte ,  während  es  fOr  den  ersten 
Fall  wahrscheinlich  xu  machen  war,  dass  es  sich  hier  um  eine- 
sweitCt  unterhalb  der  gut  ausgebildeten  Semilunares  etablirte^ 
aocessorische  Klappenanlage  und  deren  stenosirende  Verwachsung 
gehandelt  haben  möchte. 

in. 

In  den  2i^2fr^schen  Beiträgen  (Bd.  2 1 , 1.  S.  141 )  hat  imTorjahre 
Arnsperger  über  einen  seltenen  Fall  von  verästelterKnochen- 
bildung  in  der  Lunge  berichtet:  er  fand  an  beiden  Lungen 
knöcherne  Einlagerungen  in  Form  von  starren  ßöbrchen  und 

steifen,  harten,  verzweigten  Bäumchen,  die  mit  dem  Lungengewebe 
innig  verwoben  waren,  und  auf  deren  Durch iiciiiiitt  sogar  Mark- 
räume naclige wiesen  werden  konnten.  Dicht  unter  der  Pleura 
fanden  sich  harte,  schvvarzpigraentirte  Knoten ;  das  perivasculäre 
und  peribronchiale  Bindegewebe  der  Lunge  war  verdickt;  die 
Gefäase  und  Üroncheu  standen  in  keiner  Beziehung  zur  Knochen- 
bildung ;  der  Sitz  der  letzteren  war  das  interlobuläre  und  inter- 
alveolare Bindegewebe.  Diesem  Befund  von  Amspergt  r  ganz 
ähnlich  war  eine  Beobachtung,  die  ich  an  einem  atelectatischen 
Unterlappen  bei  einem  älteren  Lidividuum  niaehte'  Schumnrhar 
bat  den  Fall  in  seiner  Dissertation  lH>.sehrieben.  Ks  fand  sich 
unter  der  etwas  verdirktf-u  i*leura  ein  feines,  knochenhartes, 
netzförmig  angeordnetes  Gerüst  fiächenhaft  ausgebreitet,  so  dass 
die  Oberfläche  der  Pleura  rauh  und  uneben  erschien  und  gewisse 
Aehnli(  hk»'it  mit  einem  Landkartenrelief  darbot.  Dieses  ober- 
Üächlicbe  (ierüat  hing  mit  einem  gleichartigen  in  der  Tiefe  zu- 
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weleh'  letJBteires  in  das  Terdiebtete,  Inftarme  Langen- 
parenehjm  eingelagert  war.  In  dem  so  besehnffenen  Unterlappen 
M  eine  mSssige  Hyperplasie  des  Sttttsgerttstes  anf,  insbesondere 
waren  die  Bronchen  in  ihren  Wandungen  stark  verdickt  und 
stdlenweise  fast  bis  snr  Obliteration  verengt;  auch  die  Gtefösse 
waren  verdickte  Das  versweigta  knSeheme  Gerfist  wnrde  nach 
Maeeration  in  Drittelalkohol  stampf  h^ransprSparirt  and  stellte 
sieh  dann  dar  als  eine  korallenartige  Bildnng  von  abenten^icbster 
Form.  Die  einnelnen  knorrigen,  rerSstelten,  stalaktitenartigen, 
warzigen  oder  walzenförmigen  knöchernen  Itassen  standen  alle 
miteinander  in  Verbindung darch  teils  wiedernm  knöcherne  Spangen, 
teils  durch  fibröse,  rundliche  Stränge,  die  manchmal  nur  stellen- 
"weise  knöcherne  Auflagerangen  zeigten.  Die  makroskopische 
üiid  tu  ikroskopiscbe  Untersuchung  stellte  fest,  dass  das,  hier  völlig, 
dort  nur  uuvollkoramen,  verknöcherte  Netz,  durch  B  I  u  tg ef  äs s  e 
dargestellt  wurde,  dass  es  sich  also  um  eine  mit  den  Gefass- 
Terzweigungen  der  Lunge  in  innigem  Zasammenhang  stehende 
Knochenbildung  handelte.  Dabei  war  niclit  nur  etwa  an  eine 
blosse  Ablagerung  knochenartiger  Suljstanz  in  der  Wand  und  der 
UmgeLung  der  Getasse  zu  denken,  sondern  auch  an  eine  beträchtliche 
Neubildung  und  Wucherung  solcher  knochenartiger  Substanz: 
denn  nur  im  Sinne  euier  Neubildung  konnten  die  knorrifren  Aus- 
wüchse, die  körnigen  Prominenzen  und  plumperen  Protuberanzen 
Äutgefasst  werden,  die  sich  von  den  Spangen  des  netzartigen 
Gerüstes  erlioben.  Da.  die  knödiemen  Massen  der  Entkalkung 
^egen  über  sich  äusserst  resistent  erwiesen,  wurden  feine  Schliffe 
an  irrt  igt.  Die  mikroskopische  Untersuchung  derselben  ergab 
den  typischen  Bau  de-^  Knochens.  In  einer  homogenen  oder  aucli 
leicht  streifigen  Grundmasse  waren  Knochenhölilen  mit  massen- 
haften, gegenseitig  vielfach  in  Verbindung  stehenden  Ausläufern 
eingelagert;  letztere  mündeten  in  parallel  gerichteten  Linien 
reichlich  an  der  Oberfläche  des  Knochens  aus;  Markräume  waren 
ebenfalls  vorhanden  und  grössere  Kanäle,  die  durchaus  an  die 
F<»22»Maitn'schen  Enochenkanäle  erinnerten;  lamellÖse  Schichtungen 
waren  nicht  zn  konstatiren.  Kack  ansäen  waren  die  Knochen- 
hälkchen  vom  Bindegewebe  nmfaaet. 

Was  den  Fall  ansser  seiner  relativen  Seltenheit  vor  allem 
interessant  machte,  war  die  Tbatsache}  dass  es  dnreh  eine  ge- 
eignete Präparationsmethode  nachzuweisen  gelang,  dass  die 
Kaochenbildnng  sich  im  engen  Anschlnss  an  die  Blutgefässe 
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entwickelte;  dadnrch  nnterseheidet  sicli  die  hier  mitgeteilte- 
Knocbeniieiibildimg  von  dem  Amspergef'wihen  Fall.  TJebrigene 
entspricht  das  genannte  Verhalten  anch  den  sonstigen  •Krfahr- 
nngen,  nach  denen  die  Enoohenbildnug  nnter  physiologischen 
und  pathologischen  Znst&nden  mit  dem  BlntgefSss-System  stets 
in  innigem  Zusammenhang  erscheint;  das  konnte  ich  einmal 
besonders  eklatant  bei  einem  Terknöchemden  Fibrom  des  Ober- 
schenkels (Dies.  Kamaeker)  sehen,  bei  dem  die  Enochenbildung 
streng  sich  an  die  G^fSsse  hielt* 

Fttlle  yon  Enochenbildnng  in  der  Lunge  sind  vielfach  be- 
schrieben: Vvrehowt  BailUe,  BulHer,  LeBiS^träer^  Nusser,  BrambiUa 
und  MonHni,  Wagner  und  HtsdA^  Bort^  Cohn  haben  solche  Mit- 
teilungen gemacht,  wie  Sekumacker  snsammengestellt  hat;  es 
handelte  sich  teils  um  wenig  charakteristische,  teils  um  tuberöse 
oder  ganz  diffuse  Formen  der^Enochenablagerang.  Verfistelte 
K.nochenbildungen  haben  Luwikka,  F^stoTf  Bo^röm  und,  wie  er- 
wähnt, Amsperyer  beschrieben. 

Bezüglich  der  Auffassang,  welche  diese  Prozesse  erfahren 
Laben,  sei  bemerkt,  dass  man  teils  an  eine  Verknöcherung  von 
Entzündungsprodukten  dachte  (Luschka,  Artispergtr,  Cohn,  Bram- 
billa  und  Mimtini),  an  den  Ausgang  einer  interstitiellen,  produe- 
tiven  Pneumonie  in  Verknöcherung,  teils  von  einer  richtigen 
entzündlichen  Knochen  u  e  u  b  i  1  d  u  n  g  sprach,  teils  die  Knoclien- 
wucherung  als  eine  geschwaUtniäsäige  betrachtete  ( Virchowy 
Zirfjler) ;  Buhl  nimmt  insoferne  eine  vermittelnde  Stelle  ein, 
als  er  den  Process  teils  als  eine  Verknöcherung  interstitiellen 
Bindegewebos.  teils  aber  als  eine  hieraus  sich  entwickelnde  ent- 
zündliche Knochenneubilduug  anfgefasst  winden  will.  Andere 
Autoren  {Cohnheim  z.  B.)  dachten  an  eine  Knochenentwicklung 
aus  embryonalen,  unverbrauchten  Knorpelresten. 

In  im  rtem  Falle  sprach  manches  für  Syphilis,  sowohl  in 
klinisclier  ilinsicht.  als  in  pathologisch  -  anatomischer  (verdickte 
und  verengte  Hronclien  und  Gefiisse  I).  Im  Zuaaiiünenhalt  mit 
der  gleichzeitig  vorhandenen  Hyperplasie  des  Stützgerüstes  der 
Lungen  bin  ich  geneigt,  an  eine  Verknöcherung  entzündlich 
neugebildeten  Bindegewebes  zu  denken,  bezw.  an  eine  Ver- 
knöcherung entzündlich  verdickter  und  teilweise  obliteriiter 
Gefässe  und  ihrer  Umgebung.  Daneben  ist  aber  ohne  allen 
Zweifel  eine  Knochenneubildung  vorhanden,  zu  welcher  der 
erstgenannte  Prozess  Yielleicht  den  Anstoss  gegeben  hat:  also- 
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etwa  eine  Arteriitis  (Endo  -  Meso  -  Periarteriitis)  ossilicaus  prO' 
dactiva. 

Taberkeln,  als  deren  Ursache  niclit  der  Taberkelbacillns 
nachgewiesen  werden  konnte,  hat  man  als  Pseudotnberkel  be- 
zeichnet,  und  je  nach  der  Aetiologie  -die  Fsendotuberknlose  in 
folgende  Ünterabteilnngen  eingeteilt:  durch  Mikroorganismen, 
durch  EmboHe,  daroh  Staubinhalation  verorsachte  Formen.  Die 
bacilläre  FsendotiibeTknloee  ist  bisher  nur  bei  Thieren  beobachtet 
(Nocordy  Ffeiffert  ParidU  und  Zigari,  MaHasseg  nnäNiffnal,  Chamr 
iemesse^  Graneher,  Leäcux,  Ldtardf  Freiss,  Kuiseker)  und  zwar 
beim  Pferd,  der  Kuh,  bei  Kaninchen  und  Meerschweinchen,  beim 
Schaf  und  der  Maus.  Die  bacillären  Pseudotuberkeln  ent- 
wickeln sich  rascher,  wie  die  echten  Tuberkeln  (in  2^8  Tagen 
zur  vollen  Grösse),  sind  in  den  ersten  Stadien  weiss  oder  gelb*  * 
lieh  und  von  weicher  Oonsistenz,  während  sie  sp&ter  mehr  das 
Aussehen  und  insbesondere  die  graue  Farbe  der  echten  Tuberkel 
annehmen;  epitheloide  Zellen  und  Biesencellen,  letztere  aber  nicht 
vom  Typus  der  Langbans'sohen,  können  sich  in  Pseudotuberkeln 
finden ;  bei  diesen  sollen  die  exsudativen  Prozesse  die  proliferativen 
im  Gegensatz  zu  echten  Taberkelknöichen  fiberwiegen  (Preis), 

In  seltenen  Fällen  können  miliare  embolische  Infarcte, 
besonders  in  dem  Stadium  der  Entfärbung,  das  Aussehen  von 
Tuberkeln  darbieten. 

Schliesslich  entstehen  kleine  fibröse  und  auch  hyalin  de- 
generirte  Knötchen,  die  den  Tuberkeln  gleichen,  infolge  von 
Staiiljunpiägnation  des  Lungengewebes,  wie  insbesondere  die 
experimentellen  Studien  Arnold^s  klar  gelegt  haben;  hier  sind 
es  vor  allem  kleine  peribroncbiale  und  perivasculäre  Lymph- 
knötchen,  welche  durch  Proliferation  eine  fibröse  Umwandlung 
erfahren;  auch  in  die  subpleuralen  Lymphgefässe  und  Lymph- 
knötehen  gelangen  die  Staubpartikel  und  führen  zu  zahlreii  hen 
cireuniscripten.  knötchenförmigen  Verdickungen  der  Pleura,  zur 
Bildung  massenhafter  „miliarer  Fibrome^,  wie  mau  sich  mit 
Arnold  nnsdrücken  kann. 

Einen  int^'ressanten  Fall  nun,  der  die  eben  kurz  berührten 
Verhältnisse  angeht,  beobachtete  ich  gelegentlich  der  Sektion 
eines  an  chronischer  Darmpbthise  zu  Grunde  gegangenen  51  jährigen 
Mannes.  Es  zeigte  sich  nämlich  in  der  Lunge  neben  der  Erupti"?! 
echter,  feinster,  miliarer  Tuberkelkniitchen  eine  Durchsetzung 
der  Pleura  mit  knötchenförmigen  Wucherungen,  von  denen  man 
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nicht  uhne  weitere.-?  entscheiden  konnte,  ob  .sie  durch  eine  aus- 
gebreitete produktive  Lymphangitis  bedingt  seien,  oder  ob  man 
es  mit  echten  Tuberkeln  zu  thun  habe.  Auch  auf  den  Durch- 
schnitten durch  die  Lungen  selbst  waren  Knötclien  zu  sehen, 
von  denen  man  schwerlich  mit  Bestimmtheit  beliauptea  kounte, 
dass  sie  zweifellos  richtige  miliare  Tuberkel  darstellten.  Der 
Fall  schien  daher  geeignet,  durch  genauere  Untersuchung  fest- 
zustellen, welcher  Anteil  der  Tuberkulose  an  der  Knötchenbildung 
snkäme,  and  ob  nicht  eine  Reihe  von  Knötchen  als  Pseudo* 
tuberkel  anfzufasaen  seien  nud  etwa  chroniscli  entzündlichen 
Prosessen  ihren  Urspmng  verdankte:  WiiUtir  hat  diese  Unter- 
suchung  übernommen.  £s  fanden  sich  sowohl  echte  miliare 
Taberkelkaötchen,  z.  T.  mit  centraler  Nekrose,  von  pneumonischen 
'  Höfen  umgeben,  als  knötchenförmige  Verdickungen  des  peri- 
bronchialen und  perivasculären  Bindegewebes,  die  von  grossen 
rundlichen,  spindligen  oder  sonstwie  gestalteten  und  mit  schwarzen 
Kohlenstaubpartikelchen  beladenen Zellen  zusammengesetzt  waren; 
zwischen  den  Zellen  fand  sich  ganz  wenig  faserige  Substanz; 
ähnliche  Anhäufungen  von  Staobzellen  traf  man  in  der  Pleura,  deren 
zu  einem  mehr  oder  weniger  zarten  faserigen  Heticulum  ent- 
faltetes Bindegewebe  den  kohlenstanbflihrenden  Elementen  das 
Stützger^t  abgab.  In  den  pleuralen  Knötchen  wurde  der  Anschein 
einer  centralen  Nekrose  durch  hyaline  oder  fibrinoide  Aufquellung 
einer  Reihe  von  Bindegewebsfasern  hervorgerufen.  Man  wird 
nicht  fehlgehen«  wenn  man  die  Hauptmasse  der  antbracotischen 
Knötchen  als  aus  kleinen  lymphoiden  Herden  hervorgegangen  be- 
trachtet; insbesondere  gilt  dies  für  die  Knötchen  mit  reticulärem  Bau; 
andere  haben  sich  gewiss  aber  auch  ohne  Zuhilfenahme  lymphoider 
praeformirter  Bildungen  auf  Grund  einer  Proliferation  fixer  Binde- 
gewebszellen und  secundärer  faseriger  Metamorphose  entwickelt. 

Dieser  bemerkenswerte  Fall  von  Combination  echt  tuberku- 
löser und  miliarer,  durch  Stanbinhalatiou  bedingter  Knötchen- 
bildung war  noch  weiter  dadurch  interessant,  dass  er  sich  besonders 
geeignet  erwies  zum  Studium  der  histologidchen  Vorgänge 
in  den  allerersten  Stadien  der  Tuberkelentwick- 
lung; vor  allem  war  auch  an  den  feinen  Schnitten  die  Suche  nach 
Bacillen  von  Erfolg  gekrimt,  sodass  auch  liber  das  V  e  r  ha  1 1  e  n 
d  er  Tn  berkel  mi  krob  e  n  in  den  miliaren  Knötchen  genauere 
Mitteilungen  gemacht  wenlen  konnten  :  Es  ergab  .sich,  dass  schon 
die  Anfänge  der  tuberkulösen  Wucherung,  die  sich  hier  als  eine 
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Infiltration  der  näohaten  Umgebang  feinerer  Arieriesästeben  mit 
«mkernigen  Rnndsellen  darstellte,  combinirt  waren  mit  entKÜndlicb- 
«atarrbaliecben  Prozeeeen  in  den  Alveolen,  so  dass  es  schwer  war, 
strikte  an  entscheiden,  ob  die  pnenmonisehen  Frosesse  oder  die 
entcQndlich-prodakttTen  interstitiellea  Vorgänge  bei  der  Ent- 
wicklung des  Miliartuberkels  den  Reigen  begännen;  jedoch  sprach 
andererseits  manches  daf&r,  dass  eine  FeriTasenlitis  am  Anfange 
der  ganzen  Erscheinnogsreihe  bestand,  und  dass  die  aellige 
Wucherung  um  die  Aestehen  eines  kleinen  Capülarberirks  ihrer- 
aeits  erst  secundfir  desquamativ  entsttndliche  PTosesse  hervorrief 
—  damit  war  der  Entscheid  zu  gunsten  einer  hämatogenen 
Hil&urtnberkukse  getroffen.  Die  weitere  Entwicklang  des  miliaren 
Tuberkels  durch  Verbreitung  der  perivascttlSren  Zellanbäufung 
entlang  der  interalveolären  Septa,  und  eine  Vergrösserung  des 
Knötchens,  ward  vor  allem  dadurch  herbeigeführt,  dass  die  Pro- 
dukte der  Perivasculitis  alsbald  mit  den  intraalveoHiren  Exsudat- 
massen derart  verschmolzen,  dass  letztere  von  den  wuchernden 
Zellen  des  interstiiicilen  Bindegewebes  durchsetzt  wurden; 
an  den  so  neu  einverleibten  Teilen  des  Tuberkels  trat  dann 
wiederum  secundiir  Nekrose  ein. 

Die  Tuberkelknütcben  sind  alle  ausserordentlich  reich  an 
Tuberkeibacillen  (wahrend  die  Pseudotuberkel  natürlich  frei  von 
solchen  waren),  besonders  enthält  sie  der  centrale  nekrotische 
Teil  des  Grranuluuis.  Sie  sind  z.  T.  gut  erhalten,  T.  nicht 
von  normaler  Länge,  wie  in  kleine  BrucbstüclNH  zerfallen,  auch 
lindeii  sich  rote  Körner,  welche  die  typiscln  Färbung  annehmen. 
Manche  Bacillen  zeigen  ungefärbte  Stellen  in  ihrem  Innern, 
andere  an  einem  Pol  kolbige  Anschwellungen;  nicht  -nltt/n  ist 
der  Mikroorganismus  vielfach  gewunden  oder  es  bilden  sich 
längere  Fäden,  die  etwa  3—4  einzelnen  Tuberkeibacillen 
entspreolien  dürften,  ohne  dass  aber,  selbst  bei  stärkster  Ver- 
grösserung eine  Teilgliederung  des  Fadens  nachzuweisen  wäre. 
Die  Bacillen  liegen  sehr  häufig  in  den  epitbeloiden  Zellen  des 
Tuberkels  neben  deren  Kern  in  grösserer  Anzahl;  dabei  können 
:sie  gelegentlich  innerhalb  der  einzelnen  Zellen  die  grossten  Form- 
Verschiedenheiten  darbieten  und  als  Kurzstäbchen  oder  Körner 
im  Leibe  der  Zellen  vorkommen,  so  dass  man  solche  Bilder  viel- 
leicht als  einen  Untergang  der  Bacillen  im  Zellleib  deuten  könnte, 
biegen  diese  AufPassung  sprach  aber  der  Umstand,  dass  man 
unter  Anwesenheit  des  Tuberkelbacillus  eine  homogene  Aufquell- 
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ung  des  Protoplasmas  und  eine  abnehmende  Tinctionsfiäbigkeit 
des  Kerns  beobachtete,  so  dass  schliesslich  die  Zelle  in  ein 
scholliges  Gebilde  verwandelt  wurde:  dabei  blieb  der  Tuberkel- 
bacillus  meistens  deutlich  gefärbt  —  überlebt  also  anscheinend 
den  Tod  der  Zelle.  Viele Tnberkeibacillen  liegen  selbstredend  auch 
zwischen  den  einzelnen  Zellen  des  Tuberkels,  andere  legen  sielk 
mit  besonderer  Vorliebe  um  den  Kern  hemm,  diesem  dicht  an; 
Bilder«  die  für  ein  Eindringen  der  Tuberkelbacillen  in  den  Kern 
selbst  gesprochen  hStten,  konnten  nicht  aufgefunden  werden. 
Interessant  war»  dass  in  den  frischen,  pneumonischen  Exsudaten,  die 
sich  in  der  Umgebung  einer  tuberkulösen  Wucherung  entwickelteut 
keine  Tuberkelbacillen  nachgewiesen  werden  konnten ;  erst  wenn 
dieses  intraalveoläre  Ezudat  mit  in  das  Tuberkelknötchen  auf- 
genommen wird  und  der  Nekrose  anheimfallt,  treten  auch  Tuberkel* 
bacillen  deutlich  hervor.  Bereits  in  den  geschilderten  perivas- 
culären  ZeUanhfiufungen  allerjüngsten  Datums  findet  man  die  Ba- 
cillen; sogar  in  der  Wandung  der  feinen  G-efSsse  habe  ich  sie 
gesehen,  trotz  eifrigen  Sucbens  jedoch  nicht  in  deren  Lumen. 
Dagegen  sah  man  nicht  selten  Bilder,  welche  für  die  Einwander- 
ung der  Tuberkelbacillen  aus  dem  interalveolären  Stützgerust 
in  die  intraalveolSr  abgelagerten  Exsndatmassen  hinein  sprachen. 

Ich  will  nicht  verfehlen,  dass  im  Jahre  1896  am  hiesigen 
pathologischen  Institut  Fiddicke  eine  Dissertation  über  Pseudo- 
miliartnberkulose  ausgearbeitet  hat,  für  deren  Actio logie  nicht» 
anderes  als  das  hypothetische  Maserngift  in  Betracht  kam. 

Eingehendere  histologischeStudien  über  die  käsig*»^ 
rneumonie  wurden  an  einem  besonders  geeigneten  Präparat 
gemacht;  sie  sind  in  iler  Dissertation  von  Dahin  niedergelei^t ;  Vor 
allem  galt  es  die  Frage  zu  entscheiden,  ob  der  Tuberkelbacillus 
nur  rein  productive  Veränderungen  hervorzurufen  imstande  sei 
(Baumgarten),  oder  ob  ausser  den  productiven  Prozessen  auch  rein 
entzündlieh  exsudative  direct  durch  Tuberkelbacillen  veranlasst 
werden  können  (Orth).  Lubarsch  hatte  schon  früher  darauf  hinge- 
wiesen, dasä  den  -exsudativen  Vorgängen  bei  der  Entwicklung 
von  Infectionsgeschwülsten  eine  grössere  Bedeutung  zukomme^ 
als  man  Insher  angenommen  habe,  und  ein  Schüler  von  ihm,  Falky 
hat  neuerdings  Untersuchungen  unternommen  die  vornehmlich 
auf  den  Naehweis  von  Fibrin  {Wciairt's  Methode)  m  tuberkulösen 
Granulationen  der  meisten  Organe  des  menschlichen  Körpers  und 
künstlich  inücirter  Kaninchen  und  Meerschweinchen  gerichtet 
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waren.  Es  ergab  sich,  dass  in  dem  Ltingentaberkel,  den  wir 
hier  ▼oinehmlich  herausgreifen,  der  Befand  von  feinfädigem 
Fibrin  nahezn  ein  constanter  war,  gleichviel  ob  die  tnberknlSse 
Erkrankung  mehr  daa  Bild  einer  akntra  Hiliartaberkaloae  darbot^ 
oder  ob  sie  mehr  chronisch  verlief  und  Hepatiäationen  vorhanden 
waren«  Wenn  nnn  erwiesen  ist,  dass  in  der  tnberknlösen  Lunge 
sowohl  exsudative  als  proliferative  Prozesse  sich  combiniren,  ja 
sogar  bei  denKenbildnngsvoxgängen,  bei  den  specifiscbenTuberkeU 
knotchen,  die  Hitbeteiligung  exsudativer  Vorgfinge  fast  dieBege) 
ist,  so  frSgt  es  sick  nun  weiter,  in  welcher  Beziehung  die  beiden 
histologischen  Prozesse  zu  einander  stehen.  Mit  besonderer  Be- 
ziehung auf  die  käsige  Pneumonie'  ist  zu  entscheiden,  ob  eine 
genuine  kSsige  Pneumonie  rDesquamativpneumonie  t^.  BuhTn) 
vorkommt  (Buhl,  Aufrechtf  Comü)^  oder  ob  sie  nur  in  der  Com- 
bination  mit  tuberkulösen,  knötchenförmigen  Wucherungen  sieb 
entwickelt  (v,  JRmdfteiseh,  ZiegUft  Orth),  nnd,  wenn  dies  letztere  der 
Fall  ist,  ob  nicht  auch  einmal  die  kSsige  Pneumonie  das  primäre 
Ereignis  darstellen,  die  Tnberiielentwicklung  ein  secundärer  Vor- 
gang sein  kann  (OHk),  Thierxperimente  von  Thaon,  Klostenitsch 
und  WoXhow  sprechen  für  die  letzterwähnte  Möglichkeit. 

In  diesen  Fragen  schien  ein  günstig  gelagerter  Fall  wich- 
tigen Aufschluss  zu  geben,  den  ich  zu  beobachten  Gelegenheit 
hatte.  Es  handelte  sich  um  eine  Lunge,  die  au  vielen  Stelleu 
die  charakteristischen  Erscheinungen  verkäsender,  tuberkulöser 
Neubildungen  aufwies  (Cavernen,  käsige  Bronchitis  und  Peri- 
bronchitis  etc.),  an  einer  anderen  Stelle  aber  einen  ganz  selbst- 
ständigen fibrinösen  Exsudationsprozess  darbot,  der  seinerseits 
ebenfalls  zur  Nekrose  führte,  abei  mit  Tuberkel bildung  .selbst 
nicht  vergesellschaftet  war.  Es  fand  sich  ein  solcher  selbststiin- 
digei-  pneumonischer  Prozess  im  Unterlappen  der  fraglichen 
Lunge,  der  fast  die  Hälfte  dieses  Lappens  einnahm.  Histologisch 
war  im  Bereich  der  käsigen  Pneumonie  ein«-  ganz  enorme 
Fibrinablagerung  nicht  nur  innerlialb  «ler  Alveoieolumina,  son- 
dern auch  im  Bereich  der  interalveoiären  Septen  und  der  gröberen 
interlobulären,  peribronchialen  und  perivasculären  Binde2;ewel)s- 
züge  vorhanden  f  IFiwV/^rfs  Fibrinfärbung  !)  Dabei  war  das  Binde- 
gewebe so  von  Fibrinnetzen  durchzogen  und  durchdrungen,  dass 
es  in  das  Exsudat  förmlich  aufzugeben  schion.  Mit  der  fort- 
schreitenden intcr-  und  intraalveolären  Fibrinabscheidung  trat 
eine  zunehmende  Nekrose  des  ganzen  LangengewebeSi  einschliess- 
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lieh  grösserer  Gefässe  nud  Broncben  hervor,  wobei  man  oft  noch 
lange  die  alveoläre  Struktur  des  nekrotischen  Lungengewebes 
erkennen  konnte.  Innerhalb  der  Alveolen  fanden  sieh  anoh  da 
und  dort  neben  dem  Fibrin  Eiterk5rperchen  und  desqnamirtes 
Alveolarepithel ;  von  zelligen  Wucherungen  im  Interetitinm,  ins- 
besondere von  Tnberkelentwickinng  war,  wie  gesagt  im  ganzen 
Bereich  der  fibrinösen  nekrotisitenden  £ntiflndnng  nichts  an  be- 
merken. Wo  die  Nekrose  sehr  weit  gediehen  war,  erwies  sich 
alles  in  eine  kornige  Masse  aafgelostt  die  för  die  Trd^er^*8che 
Fibrinfärbnng  nicht  mehr  znganglioh  war.  Die  Farbnng  auf 
Tuberkelbaeillen  ergab  in  den  fibrintSsen  Exsndatmassen  nicht  nur 
einzelne  zerstreute  Exemplare  von  Bacillen,  sondern  ganze  Nester, 
förmliche  Reinkulturen,  Oolonieen  von  vielen  Tausenden  fanden 
aich  in  den  nekrotisirenden  Herden. 

In  diesem  Fall  war  also  nicht  nur  die  Selbstständigkeit  des 
pneumonischen  Prozesses  ganz  eclatant,  sondern  auch  die  Stiolo- 
^ische  Beziehung  der  fibrinösen  Ezsudation  zu  dem  Tuberkel- 
bacillns  ganz  eindeutig.  Wir  mfissen  daher  die  Ansicht  ver- 
treten, dass  durch  das  Tuberkelgift  ebensogut  exsudative,  wie 
productive  Prozesse  veranlasst  werden  können,  und  dass  diese, 
wie  jene  in  einer  gewiesen  Selbstständigkeit  auftreten  können, 
so  zwar,  dass  die  einen  oder  die  anderen  das  histologische  Bild 
vornehmlich  beherrschen.  Sowohl  exsudative  wie  productive  Vor^ 
gänge  sind  also  als  spezifisch  tuberkulöse  aufzufassen;  das 
Charakteristische  bei  beiden  ist  eben  in  der  eintretenden  Nekrose 
der  jeweiligen  Produkte  zu  erkennen,  in  dem  käsigen  Zerfall, 
der  hier  die  tuberkulösen  Neubildungen,  dort  die  tuberkulöseii 
Exsudate  erreicht.  Nun  habe  ich  vor  Kurzem  eine  Sektion  ge- 
macht, die  einen  iungen  Mann  betraf,  der  lange  Zeit  als  geheilter 
Phthisiker  getiiiiit  wunle,  plötzlich  an  einer  acuten  Pneumonie 
erkrankte  und  an  dieser  im  Veriaur  einiger  Tage  starb.  Es  fand 
sich  eiuu  alte  Caverne  in  der  Lungenspitze,  mit  der  ein  von 
unten  her  einmündender  grosser  Bronchus  in  Veibiudung  stand, 
lu  diesem  Bronchus  war  ein  etwa  haselnusskerngrosser,  weicher, 
käsiger  Propf  festgekeilt.  Der  Unterlappen  zeigte  eine  weit- 
verbreitete lobuläre  fibrinöse  Entzündung  trisclieii  Datums;  makro- 
skopisch waren  noch  keine  Verkäsungen  in  den  pneumonischen 
Herden  zu  sehen.  [»er  frasrliche  Propf  ward  bacteriologisch 
untersucht  und  enthielt  zahllose  Tuberkelbaeillen  (durch  die 
Kultur  nachgewiesen!).    Der  Fall  wird  seinerzeit  noch  ein- 
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gehender  Teröffentliobt  werden,  da  er  ja  einen  förmlichen  Es- 
perisnente  gleicht.  ^ 

JR^tfoft  heeohrieb  ein  primfiree  Sareom  der  Lnngef 
er  erteilte  16  F&Ue  ans  der  Literatnr  znsammenf  die  als  primär» 
Lnngensaroome  veröfllBntlioht  worden,  und  fand,  daas  eine  grosee 
Anzahl  derselben  von  den  BronehialdrHaen  ausgegangen  war^ 
also  als  primfire  Lnngentnmoren  nicht  in  Betracht  kam,  dass- 
femer  weit  hfinfiger  randseilige  Sarcome,  seltener  Spindelsellen- 
saroorae  beschrieben  worden,  nnd  dass  von  der  Sarcomentwickinng' 
das  weibliche  Gesohlecht  in  geringerem  Masse  befallen  wird  als 
das  männliche.  Primäre  Saroome  der  Lungen  geboren  also 
so  grossen  Seltenheiten  —  nnd  an  genau  histologisch  unter- 
snchten  Fällen  ist  die  Literatnr  ganz  arm.  In  dem  von. Pollak 
mitgeteilten  Fall  handelte  es  sich  um  einen  71  jährigen  Mannr 
der  30  Jahre  lang  ohne  Unterbrechung  auf  Seeschiti'en  bedienstet 
war  und  wiederLolt  an  tropischen  Krankheiten  gelitten  hatte;  er 
starb  unter  den  Erscheinungen  des  Icterus  gravis.  Die  Sektion 
ergab  eine  vom  Hilus  der  rechten  Lange  entlang  der  gröberen 
Bronchialverzweigungen  radiär  gegen  die  Peripherie  ausstrahlende 
geschwnlstmäasige,  markige  Infiltration,  die  zu  einer  Verdickung 
der  LuDgensepten  und  zur  Verengerung  der  hier  verlaufenden 
Bronchien  und  Gefasse  geführt  hatte.  Die  Bronchialdrüsen  waren 
sämmtlich  anthracotirt,  fibrös  und  geschrumpft.  Die  Leber  war 
über  und  ül  er  durchsetzt  mit  kui2;elis:en.  {rraurötliehen,  markigen 
Geschwulstherden;  im  ligt.  hepatuiluodpiiale  f<in<len  sich  zwei 
welscbnuss^rosse.  markig  infiltrirte  Drüsen.  Mikroskopisch  handelte 
es  sich  um  ein  Rundzellensarcom,  das  aber  auch  längiiehe.  bis 
spindiige  Elemente  enthielt,  und  das  im  Bindegewebe  der  feineren 
Broncben,  der  int'Mh*Vaiiären  und  interalveolären  Sept^'u  in's 
Lungengewebe  vorwuclierte;  letzteres  bot  die  Erscheinungen  katar- 
rhali.-rber  Pneumonie  dar.  Das  Interessanteste  an  dem  5;nnzen 
Fall  war  aber,  dass  nicht  nur  S  a  r  c  o  m  z  e  1 1  e  n  in  dem  Inhalt 
grösserer  ßlutge  f  äs  se  der  Lunge  gefunden  wurden,  sondern 
abgestossene  Alveolarepithelien,  Staubzellen  und 
einmal  —  eine  Reihe  von  etwa  12  regelmässig  neben- 
einander gelagerter  Cy  lind  erzellen,  die  noch 
Flimmerhaare  erkennen  Hessen.  Also  Alveolar-  bezw. 
Bronchialepithel  i n  Blutgefäss e n ! 

Die  Erklärung  für  diese  merkwürdige  Thatsache  ergaben 
Bilder,  welche  benachbarte  Bronchial-  und  Gef^sswände  so  dicht 
▼on  Sarcomsellen  durchsetzt  und  durchbrochen  zeigten,  dass 
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dadurch  eine  Communication  ihrer  Lumina  durch  die  Sarcom- 
massa  hergestellt  wurde.  Die  Leber  war  im  Zustand  einer 
diffusen  inter^  und  intralobnlären  Cirrhose,  die  ohne  Gallen- 
gangswnoherung ,  dagegen  mit  mächtiger  Pigmentinfiltration 
einherging.  Das  Sarcom  wncbs  in  der  Leber  in  den  Blutgefässen, 
insbesondere  intraacinSs  in  den  Capillaren  der  Leberläppchen 
Der  Befund  von  Alveolarinhalt  und  Bronchialepithel  im  Lumen 
der  Blutgefässe  durfte  einen  Hinweis  xu  geben  im  stände  sein 
auf  die  bei  bösartigen  Greschwnlsten  auftretenden  dyskrasischen 
Zustände,  für  welche  ja  von  jeher  eine  Veränderung  der  Safte- 
masse hypothetisch  verantwortlich  gemacht  worden  ist;  der 
beschriebene  Fall  gibt  ein  anatomisches  Substrat  f&r  eine  solche 
krankhafte  Säftemischung! 

RiUer  teilte  einen  Fall  von  primärem  Enchondrom  der 
Lunge  mit:  es  war  das  wallnussgrosse,  knollige  und  bläulich- 
weiss  geförbte  Neoplasma  als  zufölliger  Befund  am  scharfen 
Band  des  unteren  I^ppens  der  rechten  Lunge  bei  einem  älteren 
männlichen  Individuum  entdeckt  worden.  Im  Centrum  war  der 
Tumor  verknöchert  und  zwar  fanden  sich  nicht  nur  die  Knorpel- 
massen, sondern  auch  die  dazwischen  gelegenen  bindegewebigen 
Septa  einer  Verkalkung  anheimgefallen.  Die  ganze  Geschwulst 
war  von  einer  2 — ^3  mm  dicken  Bindegewebekapsel  umgeben, 
welch'  letztere  durch  einen  kurzen  bindegewebigen  Strang  mit 
der  Pleura  pulmonalis  in  Zusammenhang  stand,  so  zwar,  dass 
der  Tumor  der  Pleura  aufsass  wie  ein  gestielter  Polyp.  Makro- 
skopisch setzte  sie  Ii  die  Geschwust  aus  kugeligen,  ellipsoiden 
und  langgestreckten  walzentormigen  Körpern  zusammen,  die  aus 
rt:In(Mn  liyalineu  Knorpel  bestanden  und  durch  derbe  Faserzüge 
au.seiiiaiider  gehalten  wurden.  Das  zwischen  die  Knorpelmassen 
gefasste  und  an  der  Peripherie  der  Geschwulst  gelegene  Lungen- 
gewebe befand  sich  im  Stadium  der  Compressionsatelectase  und 
Induration.  Ueberall  bestand  scharfe  Grenze  zwisclien  Knorpel- 
inseln  und  umgebendem  Bindegewebe;  an  vielen  Stellen  wucherten 
die  knorpeligen  Massen  in  Lymphge fassen  weiter,  ohne  dass 
aber  die  Endothelien  dieser  Räume  in'  irgend  einer  Beziehung  zur 
chondromatÖsen  Entartung  gestanden  hätten.  Dieser  Befund  eines 
in  Lymphgefässen  wuchernden  Knchondronis  ist  für  die  Lunge 
gewiss  eine  »Seltenheit,  während  die  Enchondrome  des  Hodens 
häufiir  in  Form  cjlindrischer  und  auch  verzweigter  Massen  auf- 
treten, die  man  leicht  aus  Hohlräumen  (Lymphgefässen)  heraus- 
heben kann.   BesUglich  der  Entstehung  des  beschriebenen  Lungen- 
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enchondroms  ergab  die  Untersuchung  keine  Anhaltspiiiikte.  Die 
grösste  Wahrscheinlichkeit  hat  die  Hypothese  von  einem  ge- 
achwulstmäesigeti  Wachstum  versprengter  Bronchislknorpelkeime. 

£in  interessantes  Endotheliom  der  Lunge  hat  Wach 
mitgeteilt.  Endotheliale  Tumoren  sind  yon  der  Pleura  mehrfach 
beschrieben,  dagegen  sind  die  Angaben  über  Endotheliome  des 
Lnngengewebes  selbst  ansserordentlioh  selten.    Wads  hat  nur 
3  Fälle  ans  der  Litteratnr  entnehmen  können^  Fälle  von  SchoUdius, 
Bostroem  und  Cohen,  Grewiss  sind  in  der  Litteratar  eine  Reihe 
Ton  sog.  Plattenepithelkrebsen  der  Lunge  beschriebeni  die  dem 
Gebiet  der  endothelialen  Geschwülste  einverleibt  gehören  — 
jedenfalls  wird  den  Uitteilnngen  über  Plattenepithelkrebse  in 
der  liunge  seit  der  vertiefteren  Einsicht  in  die  „Onkologie  des 
Endothels"  mit  grosserer  Vorsicht  gegenüber  zu  treten  sein,  als 
es  bisher  geschehen  ist  —  um  so  mehr  als  diese  Endotheliome 
Metamorphosen  zeigen  können,  die  sehr  an  Homkrebse  erinnein, 
wie,  der  von  IFodb  beschriebene  Fall  zeigt.    Bei  der  Sektion 
fand  sich  in  diesem  Fall  eine  handtellergrosse  Pleuraschwiele,  von 
welcher  ans  eine  geschwnlstmfissige  Infiltration  des  Lnngen- 
gewebes in  einem  breiten  Streifen  nach  dem  Lungenhilus  hinzog ; 
die  Infiltration  war  difPns  und  gegen  die  Umgebung  ungenau 
abgrenzbar.  Am  Hilns  dagegen  fand  sich  eine  derbe  Geschwulst- 
masse, welche  die  grösseren  Gefässe  und  Bronchien  umgab  und 
comprimirte;  die  Lungengeschwulst  war  central  erweicht:  von 
der  Pleura  aus  war  die  8.  und  9.  Rippe  durchwachsen  und  die 
Haut  durch  die  Geschwulst  in  kugeligen  Prominenzen  vorge- 
gewölbt.    Die  mikroakopisehe  L  üttrsucliung  stellte  fest^  dass  die 
Geschwulst  sich  zusammensetzte  aus  Strängen  von  Zellen,  die 
den  Lyi  11  pb spalten  entsprechend  angeordnet  waren,  und  infolge 
dessen  nicht  nur  vielfach  mit  einander  in  Zusammenhang  standen, 
sondern  auch  in  ihrer  ganzen  Configuration  grosse  Mannigfaltig- 
keit darboten.    Die  Geschwulstzellen  erwiesen   sich  als  kleine 
und  grosse  platte,  protoplasmatische  Gebilde  mit  bläschenförniif^en 
Kernen,  an  denen  sich  eine  Reihe  regressiver  Vorgänge  al  vjfielten, 
we^en  derer  allein  schon  die  Geschwulst  ein  holies  Inti-rf^sse 
verdiente:  SchrumpfiinG^en  der  Kerne  zu  allen  möglichen  Formen, 
Auliösung  der  Kerne  m  Schollen,    Bröckel    und  Körner  von 
Ohromatin.    Homogenisirung   des   Protoplasma:^,   faserige  und 
schollis^e  Zerklüftung  der  glänzenden  horaogenisirten  protoplas- 
matiBciien  Leiber  der  Zellen,  Vacuolisirung  des  Protoplasma's 
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II.  dgl.  kommen  in  mannigfaltiger  Ausbildung  reichlich  vor. 
Dabei  erreichen  die  zum  Teil  riesenhaft  grossen  Zellen  das  Aus- 
sehen von  verhornenden  Plattenepithelselleni  sumal  Eörnelungen 
in  den  homogenen  Plattenzellen  vorkommen,  die  als  Keratohyalin- 
körperhcen  gedeutet  werden  könnten,  und  obendrwn  schöne  Schicht- 
nngskugeln  wie  in  Hornkrebsen  znr  Beobachtung  gelangen.  Aach 
das  in  Plattenepithelkrebsen  hänfig  zu  konstatirende  Phänomen 
einer  Scheidung  des  peripheren  (abgeatorbenen)  Teiles  des  Proto- 
plasma's  der  Zellen  von  dem  centralen  (noch  lebenslu-äftigen) 
(v.  liindfleisch),  das  so  oft  im  Sinne  parasitärer  Einschlüsse 
iiiisch] ich  gedeutet  wurde,  tritt  bei  unserem  Gndotbeliom  oft 
in  die  Erscheinnng.  So  hatte  dies  Endotheliom  grosse  Aehn- 
liebkeit  mit  einem  Plattenepitheliom,  ja  sogar  mit  einem  eigent- 
lichen Homkrebfl,  wenn  nicht  die  ganz  charakteristische  Struktor^ 
die  so  eindringlich  anf  die  BeteiligQng  der  LymphgefSsse  bexw. 
Lymphspatten  hinwies,  von  vorneherein  ein  echtes  Carcinom 
ausschlösse.  Interessant  war,  dass  die  Färbung  mit  der  Gram- 
achen  Methode  auf  Homaubstana  (Emst)  völlig  negativ  ausfiel; 
es  handelte  sich  also,  trots  aller  Aehnliehkeit  im  histologischen 
Bilde,  nicht  um  eine  richtige  Verhomung,  sondern  um  eine  be- 
sondere Art  von  Auatrocknung  und  Sprödewerden  des  Ptoto- 
plasma's  der  platten  Geschwulstelemente. 

IV. 

£s  hat  immerhin  etwas  Prekäres,  auf  Ghmnd  der  histo- 
logischen Untersuchung  gewisser  Neubildungen  die  Diagnose  auf 
eine  Combination  zweier  oder  mehrerer  Geschwulstformen  au 
stellen;  insbesondere  gilt  das  für  die  Combination  von  Sar^ 
com  und  Carcinom  in  einem  und  demselben  Neoplasma. 
Einen  ganz  zweifellosen  solchen  Fall  habe  ich  KUm  mitteilen 
lassen :  es  handelte  sieh  uin  eine  Geschwulst,  die  von  der  Nasen- 
höhle ihren  Ausgang  genommen  hatte,  und  bei  der  Obduction 
beide  Nasenhöhlen,  die  Kiefer-  und  Stirnhöhlen,  sowie  die  rechte 
Keilbeinhöhle  und  den  Nasenrachenraum  völlig  ausfüllte.  Dae 
Siebbein  war  zerstört  bis  auf  wenij^e  Reste  der  Lamina  cribrosa. 
Flache  Geschwulsthügel  ragten  auch  in  die  Schädelhöhle  hinein;" 
durch  die  Lanuua  p.ipyracea  drang  der  Tumor  in  beide  Augen- 
höhlen und  von  hier  aus  rechts  in  den  Thränensack.  Links  war 
das  Nasenbein  völlig  zerstört;  die  Geschwulst  war  durch  das 
Dach  der  linken  Kieferhöhle  in  die  Orbita  und  den  linken 
Thränensack  gewachsen.    Weiter  hat  sie  die  vordere  Wand  der 
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Kieferhöhle  durchbrochen  und  ist  zwischen  Kant  und  Knochen 
nach  unten  durch  das  Zahnfleisch  in  den  ^Sflund  und  nach  oben 
in  die  linke  Augenhöhle  gedrungen.  Von  der  rechten  Nasen- 
höhle aus  ist  ein  Durchbruch  der  Geschwulst  durch  den  harten 
Gaumen  in  die  Mundhüiile  erfolgt.  Es  fand  sich  keine  Drüsen- 
schwellung, keine  Metastase.  Mikroskopisch  bestand  die  Haupt- 
masse des  Neoplasmas  aus  einem  grosszelligen  Sarcomgewebe, 
das  deutliche  Beziehungen  zu  den  massenhaften  Gefassen  in  der 
Weise  zeigte,  dass  letztere  von  sarcomatosen  Zellmänt^ln  um- 
scheidet waren.  Massenhaft  pathologische  Mitosen  wiesen  die 
Sarromeleinente  auf  und  damit  im  Zusammenhang  stand  eine 
weitgeluinle  Mannigfaltigkeit  in  der  Ausbildung  der  einzel- 
nen Zellen,  welciie  die  abenteuerlichsten  Kernformen  darboten: 
wie  einerseits  förmliche  Riesenkerne  vorkamen,  fanden  sich 
andererseits  auch  riesenhafte  Zellen  mit  2—10  und  mehr 
grossen  Kernen.  An  anderen  Stellen,  da,  wo  das  8arcom  das 
knorpelige  Nasenseptum  durchwucherte,  waren  die  Zellformen 
durchweg  kleiner,  gleichmässiger  ausgebildet,  so  dass  hier  das 
Bild  mehr  dem  eines  einfachen  Rundzellensarcoms  glich  (jüngere 
Partieen?).  Endlich  zeigten  Präparate  vom  knöchernen  Septum^ 
vom  Nasenbein  und  Nasenboden,  dass  die  Havers^schen  Kanälchen 
erfüllt  waren  mit  grossen  polymorphen,  platten,  epithelialen 
Zellen;  diese  waren  als  Abkömmlinge  der  metaplasirten 
Schleimbaatepithelien  zu  erweisen.  An  vielen  Stellen,  besonders 
in  den  Stftoken  vom  Nasenboden,  fand  sich  nemlicb  statt  Cylinder« 
resp.  Flimmerepiihels  ein  Epithelüberzug  ganz  vom  Charakter 
der  Epidermis,  mit  schön  entwickelter  Reteachicht  und  mit 
einem  allerdings  nicht  vollkommen  ausgebildeten  Papillarkörper; 
stellenweise  erlangte  die  Dicke  des  epidermoidalen  Ueberzugs 
eine  kolossale  Mächtigkeit  und,  wenn  man  diesem  verdickten 
Epithellager  anter  dem  Mikroskop  in  der  Continnität  folgte, 
tiÄf  man  auf  Stellen,  an  welchen  die  reguläre  Zusammen fügung 
der  einzelnen  Epithelzellen  aufhörte  und  die  Oberfläche  bedeckt 
war  von  einem  dicken  Polster  regellos  zusammengewürfelter 
Piattenepithelien.  Im  weiteren  Verlauf  sieht  man  nun  da  und 
dort  ein  direktes  Einwachsen  der  platten  Epithelien  von  der 
Oberfläche  her  in  die  Tiefe,  und  in  die  Havers^schen  Kanäle 
hinein,  welch*  letztere  dabei  allmälig  infolge  resorptiver  Vor- 
gänge eine  beträchtliche  Erweiterung  und  successive  vollständige 
Erfällung  mit  Krebszellen  erleiden.  Von  grossem  Interesse  ist 
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ausser  der  iiberaiisj  seltenen  Combination  von  Sarcoia  und  Krebs 
in  diesem  Falle  die  Thatsaehe,  dass  gerade  am  me taplasirten 
Epitl»^"!  die  carciüüiaatüse  Entartung  einsetzt.  — 

Da.ss  es  in  seltenen  Fällen  zu  st-cundürer  careinouiatöser 
Entaituiig  von  Polypen  der  Nasenhühle  kommt,  ist  durch  eine 
Reihe  vun  Beobachtungen  festgestellt:  weniger  liat  man  dem 
unigekehrtt'ii  Vorgaiige  Beachtung  geschenkt.  Und  docdi  wäre  es 
von  giüssein  Interesse,  der  Frage  näher  zu  treten,  ol»  durch  ein 
wucherndes  Carcinom  —  sei  dieses  von  der  Nasensehleinihant 
selbst  ausgegangen  oder  von  der  Nachharschatt  in  die  letztere 
einge'lrungen  —  P«'1ypen  h  e  rv  o  r  g  e  r  u  t"e  n'  w  e  rden  können. 
Für  die  Ent.stehini::  \-on  Xasen-Polypen  hat  man  ja  von  jeher  einen 
chronischen  Reizzustand  der  Schleimhaut  (chronische  Coryzen, 
Eiterungen  der  Nasenhöhle  selbst  oder  der  Nebenhöhlen)  ver- 
antwortlich gemacht  —  und  dieser  könnte  ja,  theoretisch  betrachtet, 
gelegentlich  mit  demselben  Erfolg  durch  ein  Carcinom  dargestellt 
werden.  So  sagt  denn  auch  Voltini,  der  <  >  wiederholt  erlebt 
hat,  dass  zunächst  vorne  in  der  Nase  gewöhnliche  Polypen  sassen, 
dahinter  aber  ein  maligner  Tumor  211m  Vorschein  kam:  ^es  ist 
dies  aach  sehr  erklärlich ;  bei  einer  gewissen  Anlage  zur  Polypen- 
wacherttDg  entstehen  diese,  wo  und  wie  die  Nasenschleimhaut 
nnr  immer  dauernd  gereizt  wird.  Ob  dieser  Reiz  durch  einen 
malignen  Tumor  oder  auf  andere  Weise  ausgeübt  wird,  ist 
gleichgiltig." 

Ein  Fall  nun,  der  in  der  beregten  Richtung  zu  einem 
eingehenderen  Studium  besonders  geeignet  erscbieni  wurde  mir 
durch  Herrn  Dr.  Ihllmmn  hier  gütig  überlasasD,  und  hat  ihn 
Berrmann  in  einer  Dissertation  ausführlich  erörtert:  Bei  einer 
66jährigen  Patientin  hatte  sich  ein  Carcinom  der  Oberkieferhöhle 
entwickelt,  das  mit  polypösen  Wnchernngen  im  mittleren  Nasen- 
gang combinirt  hat;  die  Polypen  sassen  dem  nach  der  Nasenhöhle 
vordringenden  Krebs  direkt  auf.  Das  Carcinom  selbst  zeichnete 
sich  durch  seine  teilweise  kolossalen  Kerne,  die  formliehe  Kiesen- 
kernkörperchen  enthielten,  durch  die  interessanten  regressiven 
Metamorphosen  des  Protoplasma*s  der  Geschwnlstzellen  (faserige 
Zerklüftung,  netzartige  Auflosung,  scholliger  Zerfall,  Vacuolen- 
bildung)  und  ihrer  Kerne,  durch  massenhafte  Intnssnsception 
von  Leukocyten  in  die  Geschwulstelemente  und  durch  die  Reich- 
lichkeit und  durchweg  pathologische  BeschafiPenheit  der  Mitosen 
aus.  Die  polypösen  Geschwnlstchen  der  Nasenhöhle  zeigten  ganz 
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verschiedeuen  Bau:  teils  waren  es  reine,  meist  sog.  öderaatöse 
Fibroaileuome.  teils  frisch  entzündlich  infiltrirte,  bereits  vom 
Cartinom  im  er.^ten  Beginn  befallene  polypöse  Wucherungen 
der  Nasenschleimhaut,  teils  waiou  es  polypoide  Vurwülbungen 
der  Schleimhaut,  die  lediglich  durch  eine  carcinüiuatöse  Infiltration 
der  letzteren  bedingt  waren.  In  einigen  richtigen  Polypen  Hess 
nun  die  mikroskopische  Untersuchung  keinen  Zweifel  darüber 
obwalten,  dass  ein  acuter  Kachschub  in  der  entzündlich  hyper- 
plastischeu  Schleimhaut  durch  das  in  diese  eindringende  Careinom 
hei*\'orgerufen  wurde:  es  fand  sich  da,  wu  die  Krebszellen  vor- 
gedrungen waren,  im  Polypen  nicht  nur  eine  kriiftige  granulirende 
Wucherung  des  Bindegewebes,  sondern  sogar  frische  Proliferations- 
zuätünde  an  den  Drüaen  konnten  constatirt  werden.  Nebenbei 
bemerkt  sei,  dass  die  vom  Careinom  besetzten  Polypen  eine 
weitgehende  Metaplasie  des  i?'iimm<jrepitherurlages  in  geschichtetes 
Piattenepitl.el  bis  zur  Bildung  richtii^cr  lüli'elzellen  darboten. 
In  dem  beschriebenen  Fall  konnte  man  das  Auftreten  der  poly- 
pösen Tumoren  in  den  Nasengängen  auf  zweierlei  Weise  erklären: 
einmal  —  und  hauptsächlich  mit  Rücksicht  darauf,  dass  vor  der 
klinisch  gestellten  Diagnose  Careinom  des  Oberkiefers  Polypen 
bereits  exstirpirt  worden  waren  —  kann  man  daran  denken,  dass 
praeexisteute  polypöse  Wucherungen,  die  in  den  Nischen  zwischen 
den  Muscheln  versteckt  lagen,  durch  das  in  die  Submucosa  vor- 
rückende  Careinom  vorgedrängt  und  so  dem  Beobachter  sichtbar 
geworden  sein;  —  zweitens  aber  ist  es  denkbar,  dass  durch  das 
vorwachernde  Careinom  direkt  ein  Entzündungsreiz  veranlasst 
worden  sei,  der  seinerseits  zur  polypösen  Hyperplasie  der  Schleim- 
haut erst  geführt  hätte. 

Erstere  Mj^gUchkeit  ist  nicht  abzustreiten,  und  was  die 
zweite  betrifft,  so  erinnere  ich  an  die  mikroskopisch  festgestellte 
Thatsache,  dass  in  den  Fällen,  wo  die  Oaroinomsellen  im  Bereich 
der  Polypen  sich  verbreiteten,  diese  letzteren  nicht  nur  frische 
entzündliche  Wucherungen  des  Stützgerüstes,  sondern  auch  der 
Drüsen  zeigten.  An  eine  durch  das  Careinom  selbst  hervorgerufene 
entzündliche  Schwellung  der  Polypen  muss  also  ebenfalls  gedacht 
werden.  Besonders  wichtig  erscheint  mir  ein  für  den  Kliniker 
interessanter  Hinweis  in  diesem  Falle,  der  sich  auf  die  ver- 
schiedene histologische  Beschaffenheit  der  polypösen  Tumoren 
bezieht:  eine  etwa  vorgenommene  Probeexcision  zur  Stützung 
einer  in  einer  gewissen  Richtung  zu  fizirenden  Diagnose  würde 
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also  ein  recht  verschiedenes  Resultat  gehabt  haben,  je  nach  den» 
Stückchen,  das  man  entfernt  hätte. 

V. 

üeber  eine  seltenere  Form  von  Hämangiom  in  der  Leber 
nnd  die  Genese  dieser  Oesehwnlst  hat  Maiy  Hitteilnngen  gemacht  t 
Es  fand  sich  als  accidenteller  Befand  hei  einer  alten  Ffrfindnerin 
eine  stark  fettig  infiltrirte  Stannngsleber,  die  von  «thlreichen 
nnd  verschieden  (Stecknadelkopf-  hishaselnnss-)  grossen  rothrannen, 
anf  dem  Durchschnitt  teils  mndliohen,  teils  ovalen,  teils  nnregel- 
missig  gestalteten  Herden  dnrchsetst  war;  die  Herde  waren  teil» 
scharf  gegen  die  Umgebnng  abgesetst,  teils  nicht,  nnd  lagen  der 
grOssten  Mehrzahl  nach  nahe  der  Ob  er  flache  der  Leber. 
Mikroskopisch  fand  sich   eine  mSssige  Hyperplasie  der 
Glisson'schen  Kapsel,  insbesondere  anch  des  Bindegewebes  am  die 
GkJlengänge  herum;  die  Portalgefitee  waren  ebenfalls  etwaa 
verdickt,  aber  ziemlich  weit  dabei,  die  Venae  centrales  teils 
dÜatirt,  teils  aber  verengt  nnd  in  ihren  Wandungen  dioker 
als  normal.  Wo  dies  letztere  der  FaU  ist,  da  erseheint  anch 
die  Stauung  imCapülarsystem  des  Leberläppchens  besonders  stark. 
Es  fanden  sich  nun  alle  üebergänge  von  Acinis,  in  welchen  nur 
emc  massige  Erweiterung  des  um  die  Centraivene  gelegenen 
Capilkirgebiets  nachweisbar  war,  bis  zu  solchen,  in  welchen  das 
ganze  Läppchen  von  einer  Capillenectasie  befallen  erschien,  und 
weiterhin  mit  zunehmender  Erweiterung  der  Blutbaliii  /a\  circum- 
scriptcn  Herden  von  cavernösem  Bau.    Von  ire^end  welchen  ent- 
zündlichen Krsclieinuügen  oder  von  einer  Neubildung  von  Binde- 
gewebe ist  im  Bereiche  der  Cavemombiidung  nichts  zu  sehen; 
es  gehen  die  „Cavernome*'  —  auch  die,  welche  makroskopisch  eine 
scharfe  Grenze  gegen  die  benachbarte  Lebersubstanz  aufweisen  — 
durch  eine  Zone  geringerer  Erweiterung  der  Capillaren  in  das 
normale  Leberparenchym  über.    Interessant  war  nun  der  Bt  tund 
von  Inseln  inmitten  der  cavemösen  Bezirke,  von  Inseln  welche 
durch  Partien  vom  Lebergewebe  gebildet  wurden,   die  -  int'  Er- 
weiterung der  Capillaren  noch  nicht  z^dg^ten,  dagegen  eine  t^xtr< me 
tettige  Infiltration   der  LebMi  /e!  Irii   aufw  ins*/?).    Da  sich  iiinist  r 
iiu'lir<'re  solche  Inseln  innerhalb  eines  cavornösen  Herdes  vorfanden, 
gelangte  man  ohne  weiteres  zu  der  Vorstellung,  dass  ein  caver- 
nöser  Bezirk  sich  zusammensetzte  aus  einer  Gruppe  von  I>eber- 
läppchen,  von  denen  die  centralen  Teile  hauptsächlich  au 
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•der  Capillarectaaie  teilnalimeii,  wSlirend  aich  die  peripheren 
fettinfiltrirten  Becirke  nioltt,  bezw.  erat  eecundär  an  dieser 
Entartung  beteiligten.  Dies  eigentümliche  Verhalten  erklärt 
sich  wohl  daraos,  daas  ea  in  den  stark  fettig  iniiltrirten  Teilen 
zu  einer  Compression  der  Capillaren  durch  die  Leberzellen 
kommt,  die  der  Erweiterung  der  Capillaren  einen  gewissen,  wenn 
auch  (IiuüLaus  nickt  unüberwindlichen  Widerstaud  entgegensetzt. 

Nun  erscheint  uns  aber  ein  bisher  unerwuLut  gelassenes 
Ergebnis  unserer  histologischen  Untersuchung  ganz  besonders 
wichtig.  Wir  sehen  nemlich  in  den  caveriiüsuu  Bezirken  da, 
wo  die  cavernöse  Metamorphose  noch  keinen  besonders  hohen 
Grad  erreicht  hat,  eine  Anordnung  der  durch  die  Capillarectasie 
auseinander  gedrängten  und  atrophirenden  Leberzellenbalken  in 
Form  von  leicht  gewundenen  Strängen,  so  dass  eine  ganz  ent- 
fernte At  lmlichkeit  mit  dem  Bild  eines  Leberadenomp  (-ntsteht. 
Es  ist  wohl  nichts  einzuwenden,  wenn  wir  diese  wellige  und  in 
Windungen  verlauiende  Armrdnang  in  Zusammenhang  bringen 
mit  der  Schlängelung  und  Windung  der  erweiterten  Capillaren 
—  dem  Verlauf  dieser  letzteren  müssen  ja  in  jedem  Falle 
die  Leberzelleii,  weiche  ihnen  aufsitzen,  folgen.  Wenn  wir  nun 
neben  dieser  Erweiterung  und  Schlängelung  ler  Capillargefässe, 
noch  eine  Veiaiiderung  im  Bereich  ihrer  Wandung  dergestalt 
finden,  dass  die  Eudothelzellen  protoplasmareicher  sind  und 
backeiförmig  in's  erweiterte  Lumen  vorspringen  —  dann  sind 
Momente  genug  vorbanden,  die  uns  veranlassen  können^  anf  die 
analogen  Vorgänge  bei  der  einfachen  Telangiectaaie  hinaaweiaen. 

Ueberbliclcen  wir  die  Wandlungen,  die  nnaere  Anschauuiigen 
über  die  Geneae  der  cavernoaen  Entartungen  der  Leber  durch* 
gemacht  haben,  so  hat  sich  die  lange  Zeit  in  bestem  Ansehen 
geatandene  Lehre  Virchow'B  (v.  Kindßeisch,  Freriehs  u.  a.)j  welche 
in  einer  granalirenden  Bindegewebaentwicklung  das  primäre 
Moment  anerkannt  wiaaen  wollte  und  die  Erweiterung  der  Blnt- 
gefSaae  ala  ein  secundäres  Ereignia  ansah,  aeitena  der  neueren 
Autoren  manche  Einachränkung  gefallen  laaaen  mUaaen.  Daaa 
«ine  aolche  granolirende  Bindegewebawachemng,  beaondera  im 
Uebergang  zum  Stadinm  der  narbigen  Betraetion,  aehr  wohl  im* 
atande  iat,  eine  Erweiterung  der  eingeachloaaenen  BlutgelSaae 
zu  beaoigeQi  daa  wird  wohl  Niemand  beatreiten  wollen;  inabe- 
aondere  iat  ea  die  Entwicklung  der  cavernSaen  Geachwulat  im 
Peitgewebe,  welche  dieae  Yerhältniaae  beaondera  deutlich  sur 
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Anschauung  bringt,  wie  vor  allenf  v,  Rindfieiseh  gezeigt  hat  nnd 
ick  in  einer  von  MaUhioB  aosgearbeiteten  Dissertation  (e.  diese 
Berichte  1.  Folge)  neuerdings  eingehend  habe  darstellen  lassen. 
Es  ist  daher  durchaus  wahrscheinUchf  dass  auch  gelegentlich 
in  der  Leber  eine  interstitielle  Bindegewehswacherung  mit  caver- 
nöser  Metamorphose  einhergeht  —  aber  immer  ist  dies  darehaus 
nicht  der  Fall,  viele  Cavemome  entwickeln  sich  hier  ohne  he- 
gleitende  oder  vorhergehende  Bindegewebswncherung. 

Auch  der  zweite  Modus  der  Cavernomentwicklung,  den  be- 
sonders Burrkiiard  und  Ewald  (Tng.-J)iss.  Wiirzlnirg  1S9(J)  in  dem 
Sinne  vertreten,  dass  eine  primäre,  auf  traumatiöcLe  Ursachen 
zurückzutülirende  Leberblutung  den  Anstoss  zu  einer  cavernösen 
Metamorphose  geben  möchte,  entbehrt  nicht  sehr  plausibler 
Begründung.  Besonders  liat  Ewald  in  einer  unter  Herrn  Geheim- 
rat von  Bindßpiftcli  ausgearbeiteten  Di.söertation  darauf  hinge- 
wiesen, wie  dureh  Blutungen  in  die  pericapillären  Lymphräume 
der  Leberläppchen  Cavemome  entstehen  könnten.  Bei  einer 
derartigen  Genese  würden  die  8tromabälkchen  der  cavernösen 
Geschwulst  nicht,  wie  immer  angenommen  wird,  durch  die  (nach 
Atrophie  der  zwischengelegenen  Leberzellenreihen}  aneinander 
gerückten  Wandungen  der  dilatirten  Capillaren  gebildet,  sondern 
das  Bltttgefässnetz  selbst  würde  die  Bälkchen  darstellen,  indem 
ans  ihm  das  Blut  extravasirt  und  in  die  Räume  für  die  Leber- 
zellen eingebrochen  wäre,  so  dass  sich  infolge  di*  ses  Einbruchs 
eine  Blutbahn  neben  der  alten,  bezw.  an  Stelle  der  alten  gebildet 
hätte  (im  Bereich  der  sog.  Lymphbahn).  Für  diese  Auffassung 
spreche  vor  allem  der  Befund  von  dissocürten  Leberzellen  und 
deren  Anwesenheit  in  den  Bluträumen  an  der  Peripherie  der 
roten  (i.  e.  cavernösen)  Herde. 

Sine  dritte  Möglichkeit  der  Entstehung  von  Lebercavernomen 
hat  Beneke  kennen  gelehrt,  indem  er  im  Anschluss  an  Verstopfung 
von  Grallengängen  Atrophie  des  zugehörigen  Leberparenchyms 
und  secundäre  cavernöse  Erweiterung  der  Gefässe  beobachtete  — 
freilich  wird  dieser  Modus  selten  genug  bei  der  Cavernoment- 
wickhuig  in's  Gewicht  fallen. 

Die  meisten  neueren  Autoren  (Perls,  Orth,  Birch-HirschfeJdy 
Zicißer)  legen  für  die  Genese  cavernöser  Geschwülste  in  der 
Leber  Wert  auf  Stauungsverhältnisse,  sie  fassen  die  Erweiterung 
der  Capillaren  im  Bereich  einer  Gruppe  von  Leberacinis  als  dea 
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primären  Vorgang  auf  und  halten  die  etwa  vorhandene  Biude- 
gewebshyperplasie  für  ein  socundär  sich  anscliliessendes  Ereignis. 
Durch  die  Experimente  Scheßen'ä.  welcher  durch  l  ltägige  Cnu- 
striction  der  fjfhprvene  typische  Cavprnome  erzeugte,  ist  dieser 
mehr  und  mehr  zur  Herrschaft  gelnns^teu  Theorie  eine  thatsäch- 
liche  Stütze  verliehen  worden.  Auch  für  den  von  uns  beschrieheneii 
Fall  mussten  wir  auf  die  Stauung  recurriren:  die  Cavernonu^ 
hatten  sich  in  einer  exquisiten  Stauungsleber  entwickelt.  Der 
Vlrchow*sche  Entstehungsraodus  des  Cavernoms  kam  in  diesem 
Fall  gar  nicht  in  Betracht :  der  Prozes.s  begann  vielmehr  mit 
einer  Erweiterung  der  Lebercapiilaren  zuerst  in  den  centralen 
Bezirken  einer  Gruppe  von  Aeinis,  dann  trat  die  Dilatation  auch 
in  den  peripheren  Teilen  auf,  und  durch  Conßuenz  benachbarter 
Leberacini  mit  erweitertem  Capillarsystem  entstanden  grössere 
cavernöse  Bezirke,  in  welchen  die  Bluträurae  durch  Atrophie 
und  Schwund  feinerer  Stromabälkchen  sich  noch  weiter  ver- 
grösstirten.  Zugleich  mit  der  Erweiterung  der  Capillaren  trat 
aber  auch  eine  Schlängelang  derselben  neben  einer  Schwellung 
der  Endothelirn  hervor,  so  dass  der  Vorgang  an  das  Bild  der 
einfachen  Telangiectasie  erinnerte,  die  Dilatation  der  Capillaren 
also  als  ein  nicht  durchaus  passiver  Vorgang  erschien:  dadurch 
nimmt  der  von  uns  beobachtete  Fall  von  multipler  cavemSser 
Entartung  der  Leber  eine  etwas  selbstständigere  Stellung  gegen- 
über den  bisher  beschriebenen  Orappen  von  Cavemomen  ein  und 
wir  möchten  diese  Stellung  durch  die  Bezeichnung  des  ganzen 
Vorgangs  als  einer  eigentlichen  (zur  cavernösen  Metamorphose 
führenden)  Hämangiom bildung  charakterisiren.  . 

Statistische  Erhebungen  über  die  Lebercirrhose  des 
Kindesalters  hat  Bo&isehild  an  der  Hand  eioes  eigenen 
Falles  gemacht.  Es  kommen  ätiologisch  in  Betracht:  Alkohol- 
missbrauch, Syphilis,  und  tuberkulöse  Erkrankungen  im  Pfortader- 
gebiet  (insbesondere  Peritonitis);  den  acuten  Infectionskrankheiten 
kommt  nicht  die  Bedeutung  zu  (Kcihläen,  Lewerene)^  die  ihnen 
von  einigen  Autoren  (Henoch,  Loanre^  Honorat)  hinsichtlich  ihres 
Einflusses  auf  die  Lebercirrhose  bei  Kindern  eingeräumt  wurde. 
Schliesslich  sind  ätiologisch  in  seltenen  Fällen  wichtig  Erkrank- 
ungen bezw.  Missbildungen  der  Gallengänge  (Lotze,  Freunde  Xe- 
werens).  Hinsichtlich  der  einzelnen  Typen  der  Cirrhose  kommen 
bei  Kindern  sowohl  hypertrophische,  atrophische  und  biliäre 
Formen  vor;  Lewerenz  will  die  sicher  auf  Lues  zurückzuführenden 
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Cirrhüsen  als  sypliilitisclie  Cirrhosen  aus  dem  Rahmeü  der  Cirr- 
hose  ausgeschieden  wissen,  wozu  kein  ausreichender  Grund  vor- 
liegt, um  so  weniger  als  die  Bildung  gröberer,  tiefer  Lappung 
der  Leber  für  die  S^'philis  nicht  ausschliesslich  reservirt  ist;  in 
früheren  Stadien,  insbesondere  bei  hereditärer  Lues ,  kann  die 
Lebersyphilia  das  gleiche  Bild  darbieten,  wie  die  gewöhnliche 
Cirrhose. 

Der  Fall  von  Botfischild  stellte  wahrscheinlich  eine  Com- 
bination  von  Syphilis  and  Tuberkulose  dar :  Bei  einem  10  jährigen 
Knaben  hatte  sich  eine  diffuse  Cirrhose  der  Leber  unter  massiger 
VergrSssernng  des  Organs,  starker  fettiger  Infiltration  des  Pa> 
renchyms  und  unter  stellenweise  fast  cavernöser  Erweiterung 
der  Capillarnetse  der  Leherläppchen  entwickelt;  die  Oberfläche 
der  Leber  war  glatt,  nirgends  waren  gröbere  Einziehungen,  noch 
körnige  Beschaifenheit  der  Oberfläche  vorhanden;  die  Bindege- 
webshyperplasie  war  sowohl  inter-  wie  intraacinöa  entwickelt. 
Daneben  fand  sich  I  f  I  1er  Section  chronisch  adhaesive  Bauchfell- 
tuberkulose, ferner  die  Ueberreste  pleuritischer.  perieardialer  und 
mediastinaler  fintzUndungsprozesse.  Gerade  die  Schwielenbildung 
im  Bereich  der  serösen  Häute  hatte  im  Verein  mit  der  makro- 
skopisch sehr  an  das  Bild  der  hereditären  Syphilis  erinnernden 
Leberoirrhose  und  der  überall  su  constatirenden  sclerotischen 
Induration  der  Hesenterialdrnsen  in  hohem  Grade  hei  der  Ob- 
duction  den  Verdacht  auf  Lues  erregt;  dazu  kam  noch,  dass 
klinische  Erwägungen  f&r  Syphilis  sprachen.  Die  mikroskopische 
Analyse  hat  aber  ergeben,  dass  in  den  peritonitischen  Strängen 
und  in  den  Mesenterialdrüsen  typische  miliare  Tuberkel  in  das 
reichlich  entwickelte,  fibrSse  Gewebe  eingebettet  waren;  in  den 
Drüsen  kam  durch  die  mächtigen  indurativen  Vorgänge  eine  Art 
Heilung  der  Tuberkulose  zu  stand.  In  den  pericardialen,  pleu- 
ralen und  mediastinalen  Schwielen  fanden  sich  keine  Tuberkel. 
Der  mitgeteilte  Fall  ist  also  ein  weiterer  Beleg  für  die  Ansicht, 
dass  chronische  Bauchfelltuberkulose  cirrhotische  Prozesse  in  der 
Leber  hervorzurufen  imstande  ist.  Fraglich  ist  nur,  ob  nicht 
doch  die  Lues  bei  der  ganzen  Affection  mit  im  Spiele  ist.  — 

GoUscheUk  hat  einen  Fall  von  Scirrhus  der  Gallenhlase 
mitgeteilt,  der  desshalb  von  Interesse  ist,  weil  es  sich  höchst- 
wahrscheinlich um  eine  seoundäreCarcinose  derGal* 
ienblasenwand  gehandelt  hat,  und  der  primäre  Tumor  durch 
«in  Lebercareinom  dargestellt  war.   £s  fand  sich  bei  der 
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SeotioQ  eine  difltise  krebsige,  oicatrieirende  Peritonitis,  weloHe 
2a  moliipleti  Oamstenosen  geführt  hatte  (die  63  Jahre  alte  Frau 
etarb  an  Ilens),  femer  eine  derb-scirrbSse  krebsige  Entartung  des 
Netses,  nnd  als  interessanter  Nebenbefnnd  diekiftssige  Eotmassen 
im  Magen,  OesophagnSi  Bachen,  in  Larjnz  nnd  Trachea,  und  in 
sammtlichen  Bronchen;  letztere  entleerten  auf  Draok  in  grossen 
Mengen  breiigen  Kot  Der  Bact.  cyst  war  verödet;  die  mit  der 
Leber  vielfach  verwachsene,  in  einen  steinharten  Tnmor  ver- 
wandelte Gallenblase  hatte  eine  Wand  von  stellenweise  Centi- 
meter-IHcke,  welche  strahlige  Bindegewebssüge  in's  benachbarte 
Leberparenchym  entsandte.  Von  einer  Schleimhant  der  Gallen- 
blase war  nicht  die  Bede,  die  Innenflfiche  war  durch  ein  teils 
glattes,  schwieliges  Bindegewebestratum  gebildet,  teils  fanden 
eich  fla^die  Excoriationen  und  unregelmfissige,  tiefergehende  Sub- 
stancTerluste ;  von  irgend  einem  grösseren  Zerfallsgeschwür  mit 
den  Merkmalen  eines  carcinomatosen  IJlcas  war  nichts  zn  be- 
merken. Das  Lumen  war  mit  einer  Menge  von  Steinen  gefüllt. 
Es  wurde  nun  bei  der  Section  eine  Serie  von  Schnitten  durch 
Gallenblase  und  angrenzendes  Leberparenchym  gemacht  und 
an  einer  circumäcripten  Stelle  gefunden,  dass  hier  die  Grenze 
eine  undeutliche  war  und  durcii  zwei  kirschkerngrosse.  ijv:  L  eber- 
gewebe  selbst  gelegene,  markige  Knoten  hergestellt  wurde. 

^likroskopisch  fanden  sich  in  der  schwieligen  Gallenblasen- 
wand und  in  den  von  ihr  ausgehenden,  dasLebergewebe  zersprengen- 
den Bindegewebsztigen,  ebenso  wie  in  den  Metastasen  Nester,  von 
platten  Epithelzellen  von  meist  polygonaler  Gestalt  und  mit 
kömigem  Protopiurima,  welch'  letzteres  recht  häufig  einen  grossen 
Fetttropfen  enthielt  (Siegelringform  der  Zellen).  Dadurch  erhalten 
die  Krebszellen  grosse  Aebnlichkeit  mit  Leberzelleu,  und  in  der 
That  ist  d;i.  wo  das  Carcinom  in's  benachbarte  Lebergewebe^ein- 
dringt,  eine  Unterscheidung,  was  degenerirte  Leberzellen  und 
was  Krebszellen  sind,  sehr  sdiwierig.  Zumal  schliesslich  kein 
üebergang  der  offenbar  völlig  zerstörten,  schwielig  entarteten 
Gallenblasenschleimhaut  in  die  Krebsnester  der  tieferen  Schichten 
der  Gallenblasenwand  zu  constatiren  war,  im  Gegenteil  das 
Carcinom  ausserhalb  der  Gallenblase,  in  der  Lebersnbatanz, 
viel  weiter  entwickelt  war,  wie  in  der  Gnilenblasenwand  selbst 
—  liegt  die  Möglichkeit  sehr  nahe,  dass  wir  in  diesem  Falle  einen 
primären  Leberkrebs  vor  uns  haben. 

In  Frage  käme  nur  die  Möglichkeit  einer  Metaplasie  des 
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Epithels  der  Gallenblasensclileimhant  vom  Cylinderepithel  in  die 
platte  Form  —  das  ist  ja  oft  genug  beobachtet.  Aber  selbst 
diese  Mögliclikeit  angenommen,  hätte  der  Fall  doch  sein  besonderes 
Interesse,  indem  er  das  Vorkommen  einer  seltenen  Form  <\r?i 
Gallenblasenkrebses  bewiese,  eines  Plattenepithelkrebse»  ohne 
die  bei  diesem  meist  vorhandenen  Charakteristika  des  Homkrebse«!. 
des  Cancroids.  Axel  Key  und  Moxon  haben  solche  Grallenblasen- 
krebse  besehrieben,  in  welchen  allerdings  neben  platten  Zell- 
formen cubisches  und  cylindrisehes  Epithel  vorkam,  ohne  dass 
Epithelperlen  und  Verhornungsprozesse  nachzuweisen  waren. 

Wie  gesagt,  möchte  ich  für  den  beschriebenen  Fall  aber 
für  ein  primäres  Lebercarcinom  plaidireD«  indem  ich  die  Meinung 
jener  Autoren  nicht  teile,  die  das  Vorkommen  eines  solchen  über* 
haupt  leugnen  oder  alle  in  der  Leber  vorkommenden  primären 
Geschwülste  krebsigen  Charakters  von  den  Gallengangsepithelien 
ableiten.  — 

Einen  bemerkenswerten  Fall  von  s c Ii w ieligen  und  ne» 
k  r 0 1 i  8  c h e n  V  o  r  ^ ä  n  g e  n  in  d e r  L e  b  e r  und  deren  Mannigfaltiger 
Combination  im  Verlauf  einer  chronischen Gallenstantinghat^trtir^or/ 
veröffentlicht:  Die  Zustände,  welche  dnrch  acute  oder  chronische 
Gallenstaanng  in  der  Leber  hervorgerufen  werden»  sind  recht 
mannigfache.  Beobachtet  sind  einmal:  Wucherungen  und 
Neubildungen  von  Gallen  gängen,  die  wie  Janatc^^iby  gezeigt 
hat,  nicht  nur  inter-  sondern  auch  intralobulfir  vordringen  und 
gelegentlich  das  Bild  eines  tubulösen  Adenoms  hervorrufen  können , 
dabei  scheint  auch  (Janowsky)  durch  Umbildung  von  Leberzellen» 
eine  Neubildung  von  Gallengangen  vorzukommen;  femer  Ent- 
zündungen der  Gallen  wege  vom  Bild  der  i^kleinzelligen 
Tufiltration**  bis  zur  Ausbildung  mächtiger  faseriger  Verdick- 
ungen;  weiterhin  ansgebreitetere  fiindegewebsneubtldungen,  die 
man  unter  dem  Namen  der  biliären  Cirrhose  zusammenfasst, 
und  die  ganz  regellos,  sowohl  pari-  als  intraacinds,  sowohl  mono- 
als  multilobulär  auftreten,  und,  wie  die  Beobachtung  lehrt, 
von  regenerativen  Vorgängen  am  Lebergewebe  selbst  begleitet 
sein  können  (Entwicklung  von  Leberzcllen  aus  gewucherten 
Gallengangsepithelien  etc.  Podwyssoekf/) ,  schliesslich  Eiter- 
ungen  und  Bildung  kleinerer  und  grösserer, 
buchtiger  Absce SS e.  Die  interessantesten  Prozesse  aber, 
die  durch  Gallenstauung,  und  zwar  meist  in  den  acuten  Stadien 
derselben ,  hervorgerufen  werden ,  sind  nekrotische  Ver- 
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änderungen.  Meist  sind  diese  Nekrosen  klein,  betreffen  nur 
einen  Teil  eines  Acinus,  oder  seltener  einen  solchen  ganz,  und 
sie  präsentiren  sich  bei  der  Obduction  als  bräunliche,  bis  bräun- 
lichsobwarze  Punkte.  In  dem  von  Zündorf  mitgeteilten  Falle, 
waren  die  Nekrosen  nicht  nur  sehr  zahlreich,  sondern  auch  durch 
ihre  bedeutende  GrÖsae  auffallend,  und  da  sich  zugleich,  als  Aus- 
druck der  langen  Dauer  des  Prozesses,  aasgedehnte  schwielige 
Vorgänge  mit  den  nekrotischen  verbanden,  entstand  ein  schon 
makroskopisch  durchaus  merkwürdiges,  und  soviel  ich  sehe,  noch 
nicht  eingehend  beschriebenes  nnd  mikroskopisch  studirtes  Bild: 
Es  handelte  sich  um  eine  38  jährige,  an  Meningitis  verstorbene 
Frau,  bei  deren  Sektion  sich  eine  Schrumpfung  und  Verödung 
der  Gallenblase,  sowie  eine  Fistel  des  ductus  choledoobas  fand, 
welche  neben  der  Vater'schen  Papille  in*8  Daodennm  mündete. 
Im  linken  Leberlappen  war  ein  apfelgrosser,  bucbtiger  Abscess. 
Bnrch  die  ganze  Leber  zerstreut  traf  man  nun  auf  knotige  Ein- 
lagerungen, die  aus  grauem  bis  grauweisslichem  Bindegewebe 
bestanden,  in  welch'  letzteres  immer  mehrere  6,  10 — 20  gelbliche, 
meist  rundliche  Herde  eingeschlossen  waren.  Die  gelblichen 
Herdchen  waren  durchschnittlich  klein  erbsengross,  die  ganzen 
Knoten  etwa  von  der  Grösse  einer  Haselnuss.  Mikroskopisch 
erwiesen  sich  die  gelben  Herde  nicht  als  kleine  Abscesse,  wie 
vermutet  worden  war,  sondern  als  Kekrosen,  welche  durch  reactive 
Bindegewebswucherung  gewissermassen  abgekapselt  erschienen. 
Die  letztere  konnten  in  ihrer  Entwicklung  einen  doppelten  Weg 
gehen:  einmal  bildete  sich  eine  diffuse  Capillarofibrosis  in  der 
Umgebung  der  Nekrosen  aus,  so  zwar,  dass  die  Capillaren  zwischen 
den  Leberzellenbalken  reicher  an  Spindelzellen  und  Fasergewebe 
wurden,  wShrend  die  Leherzellen  der  Atrophie  anheimfielen ;  und 
ein  andermal  trat  das  Bild  der  «kleinzelligen  Infiltration*'  hervor, 
indem  einkernige  Rundzellen  reichlich  entlang  der  Bahnen  auf- 
traten, welche  durch  die  Capillaren  der  Leberläppcheu  gegeben 
sind,  und  ein  netzförmiges  Gerüst  junger  ßildungszellen  dar- 
stellten, das  sich  mit  dem  Untergang  der  Leberzellen  in  Fasern- 
gewebe verwandelte.  Die  Nekrosen  selbst  liegsen  erkennen,  dass 
infolge  des  p  r  i  m  ä  r  e  n  Zerfalls  der  Pareiicliyinzellen  zu  schuiligeni 
und  scljliesslieli  feinkörnigen)  Detritus  aus  den  Leberläppcben 
ein  netzförmiges  Fachwerk  wird,  das  sich  aus  Fasern  mit  spär- 
lichen Kernen  zusammensetzt;  in  den  Lücken  dieses  Fachwerks 
liegen  die  teils  noch  erhaltenen  (Peripherie  der  Nekrose),  teils 
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iu  allen  Stadien  des  Zerfalls  anzutreffenden  (Centrum  der  nekro- 
tischen Plaques !  Leberzellen.  Das  faserige  Netz  besitzt  Spindel- 
seilen  und  Rundzellen;  letztere  finden  sich  auch  in  den  Lücken, 
und  sind  hier  mit  der  Resorption  der  Zerfallsmasse  beschäftigt. 
Die  Organisation  der  Nekrosen  geht  nun  so  vor  sich,  dass  das 
netzförmige  Balkenwerk  durch  Zunahme  an  Spindelzellen  und 
Fasergewebe  sieh  verbreitert  und  so  die  mit  den  zerfallenen 
Leberzellen  erfüllten  Maschen  enger  und  enger  werden.  In 
Anderen,  offenbar  jüngeren  Nekrosen  konnte  man  auch  eine  deut- 
liche Capillarsprossung  erkennen,  die  sich  von  den  in  den  nekro* 
tischen  Herden  erhalten  gebliebenen  Gtefassen  aus  entwickelte; 
in  den  Nekrosen  geht  nämlich  jedesmal  auch  ein  Teil  der  Capillaren 
(neben  der  Degeneration  der  Parenchymzellen)  zugrunde.  Be- 
merkenswert ist  noch,  dass  die,  nekrotischen  Prozesse  nicht  etwa 
die  Grenze  eines  oder  mehrerer  Leberläppchen  einhalten,  sondern 
-dass  sie  einen  bestimmten  Bezirk  des  Leberparenchyms  umfassen, 
ganz  unbekQmmert  um  die  gegebene  acinöse  Einteilung  desselben. 
Neben  diesen  Vorgängen  war  eine  echte  und  rechtCi  von  den 
-Gallengängen  ausgehende,  filtere  Cirrhose  mit  frischeren  klein- 
zelligen Infiltraten  vorhanden,  an  welcher  wiederum  das  inter- 
und  besonders  auch  intralobuläre  Wachstum  des  Bindegewebes 
deutlich  zu  studiren  war.  Auch  Faltenbildung  der  Epithelbeläge 
der  grösseren  Gallengänge  als  Ausdruck  der  Schrumpfung  der 
jieugebildeten  concentrischen  Bindegewebslagen  um  die  Gallen- 
gänge war  zu  Consta tiren.  Das  lebhafteste  Interesse  aber  erregte 
4ie  in  allen  Stadien  der  Entwicklung  anzutreffende  Corabination 
degenerativer  Prozesse  am  Parenehym  und  proliferativer  am 
•Stützgeriist,  wie  sie  in  den  erwähntt  i:  knotigen  Intil traten  /zu- 
stande kam.  Soll  man  diese  Proliterationsvorgänge  nun  als 
-entziindlichti  auffassen?  Gemäss  der  heutzutage  sich  nuhr 
und  nxfhr  bahnbrechenden  Anschauungen,  wird  nuin  die  Wucherung 
-des  Bindegewebes  im  Anschluss  an  die  Defecte  des  Farenchyms 
im  Sinne  einer  Regeneration  deuten.  In  dieser  Hinsicht  möchte 
ich  auf  die  Thatsache  verweisen,  dass  die  Bindegewebsneubildung 
wenig-stens  teilweise  untpr  dem  Bilde  der  „kleinzelligen  Infil- 
tration" verlief,  und  dass  dies  zum  mindestens  als  eine  stärkere 
Kelzerscheinung  gedeutet  werden  d;irt'.  eine  Reizerscheiuuug,  die 
wohl  hauptsächlich  durch  oheuii-  li  -  i in;tlit;ttMn  ausgelöst  sein 
dürtte  und  auf  den  Zerfall  des  Pareucüyms  zurückgeführt 
werden  kann. 
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von  Häfen  bat  ein  Cavernom  der  Leber  beschrieben,  da» 
sich  in  der  Umgebung  der  mit  Steinen  prall  erfüllten  Grallen- 
blase  entwickelt  hatte.  G-elegentlich  eines  Tranmas  war  das 
Cavernom  in  die  Gallenblase  perforirt  und  hatte  weiterhin  zu 
einer  Perforation  der  Gallenblase  selbst  an  Stelle  eines  tiefen 
Geschwfiree  der  letzteren  geführt.  Zu  gleicher  Zeit  aber  hatte 
sich  die  cavemöse  Gesohwolst  neben  der  Gallenblase  an  der  Ober- 
fläche der  Leber  selbst  erdfßnet  und  war  in  die  Bauchhöhle  direkt 
durcbgebroehen.  Die  letztere  war  mit  Blut  erfollt  und  mit  Steinen 
fibersSt. 

VI. 

Mit  der  Histologie  des  primSren  Nierenkrebs  es  haben 
sich  drei  Arbeiten  beschäftigt:  > 

Denner  hat  einen  primSren  Nierenkrebs  veröffentlicht:  Die- 
betreffende  Niere  war  zu  einem  Tnmor  von  ganz  bedeutender 
Grosse  entartet,  der  im  wesentlichen  eine  Reihe  von  markigen 
Geschwnlstknoten  zwischen  einem  recht  betrachtlich  entwickelten 
Bindegewebe  beherbergte ;  da,  wo  umfangreiche  Geschwnlstknoten 
central  erweicht  sind,  sieht  man  an  der  Peripherie  der  Erweich- 
ung teilweise  sehr  mSchtige  papillfire  Excrescensen  des  Stromas. 
Die  einzelnen  Geschwulstkörper  bieten  unter  dem  Mikroskop  ein 
sehr  verschiedenes  Aussehen:  während  die  jüngsten  Geschwulst- 
emp^nen  eine  Art  adenomatösen  Baues  erkennen  lassen,  indem 
dichtgedzfingte,  durch  ein  zierliches  Stroma  auseinandergehaltene 
Quer-  und  Längsschnitte  von  Drttsenräumen  mit  deutlich  er- 
haltenem Lumen  und  einsehichtigem  kubischem  Epithelbelag  im 
Bilde  erscheinen,  wird  diese  Struktur  bei  fortschreitendem  Wachs- 
tum der  Geschwulst  mehr  und  mehr  verwischt,  und  es  entstehen 
Haufen  ud regelmässig  zusammengewürfelter  Epithelzellen,  durch 
welche  sich  ein  feines  Septensystem  von  Rindegewebe  durch- 
zieht; an  Blutgefässeii  and  Blutungen  sind  die  G-eschwulstherde 
ausserordentlich  reich.  Sind  in  grösseren  Knoten  centrale  Er- 
weichungspruzesse  eingetreten,  was  durch  eine  eigentümliche 
Art  der  Degeneration  der  Goschwulatelemente  eingeleitet  wird 
(Vacuoliairung  des  Protoplasmas,  Verschmelzen  der  gesamten  an- 
einander grenzenden  Protoplasmamasse  zu  einem  feinen  spon- 
giösen  Netz,  in  welches  die  freien  Kerne  der  Geschwulstzellen 
lüse  eingebettet  sind),  dann  tritt  ein  papillomatöser  Bau  des 
Tumors  hervor,  indem  sich  lauge  capillarPTifülironde,  verzweigte 
Bindegewebssprossen  von  der  Wand  erheben,  an  welchen  die 
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EpitbelzL'Den  wie  Blätter  an  einem  Stiele  aufsitzen.  Es  läset 
sich  dartbun,  dass  man  es  mit  Pseudopapillen  zu  thun  hat,  es 
handelt  sich  am  die  epiihelbekleideteu,  bindegewebigen  Septa  der 
Geächwulstknoten,  die  sehr  oft  nicht  io  ihrer  ganzer  Ausdehnung 
im  Schnitt  getroffen^  oder  in  ihrer  Continuität  durch  die  im  Inneren 
des  Eerdes  entstandenen  firweichungsprozesse  unterbrochen 
sind  —  sie  täuschen  so  papilläre  Ezcrescenzen  vor.  Das  grobe 
Stromagerüst  zwischen  den  einzelnen  Knoten  zeigt  oft  myxo- 
matöse  Entartung.  Wo  noch  erhaltenes  Nierenparenchym  vor* 
handen  ist,  sieht  man  eine  frische  ausgebreitete  granulirende 
interstitielle  Nephritis,  verbunden  mit  den  Erscheinungen  der 
Hamstauung. 

AUfs  in  allem  also  eine  (Tesehwulst.  die  bald  den  Typus 
des  Adenüm>.  bald  den  des  alveolären  Krebses  oder  niedullären 
Carcinoma  autwies,  bald  den  Anblick  einer  (pseudo j-papilloraatösen 
Struktur  daibut.  Die  enge  BeziehunjE:  des  Adenome  der  Niere 
zum  Carciuom  iKIchs.  Sttdek)  zeigt  dieser  Fall  aufj»  none.  Wir 
möchten  aber  weniger  glauben  ,  dass  es  sieb  um  eine  krebsige 
Entartung  eines  wirklichen  Adenoms  handelt,  sondern  um  eine 
Neubildung,  die  in  den  ersten  Stadien  wohl  nocb  den  drüsigen 
Charakter  beizubehalten  sucht,  in  der  aber  das  gleichsam  über- 
stürzte Wachstum  alsbald  jede  geregelte  Aneinanderfügung  der 
uaaut'hgrlich  neu  prodacirteu  Zellenmasaen  unmöglich  macht. 

Einen  in  vieler  Beziehung  ähnlichen  Tumor,  xler  Niere  ver- 
öfFentliclite  Schlunck  unter  der  Bezeichnung  Fungns  careinomato- 
des:  es  war  eine  über  kindskopfgrosse  Geschwulst,  die  mikro* 
skopisch  einen  ansserordentlicb  verschiedenen  Bau  darbot  r  je 
nach  den  Stellen,  denen  die  nntersucbten  Stellen  entnommen 
waren.  Makroskopisch  war  das  Neoplasma  von  entschieden  me- 
dullärer Beschaffenheit:  ein  derbes  Septensystem ,  das  an  der 
Peripherie  der  Geschwulst  mit  einer  Art  fibrösen  Kapsel  derselben 
zusammenhing,  trennte  umfangreiche,  markigweisse,  bämorrha- 
gische  Knoten ;  der  vierte  Teil  der  Geschwulst  stellte  eine  form- 
lose, blutige  Erweichnngemasse  dar. 

Histologisch  sabeii  einzelne  Stellen  in  der  Tbat  gaiiz  aus, 
wie  ein  Sarcom:  netzförmiges  Stützgeriist  mit  weiten  (Tetässen, 
in  den  versehieden  weiten  Maschen  dicbtgedrangte  Raulen  kleiner 
inditierenter  rundlicher  Kerne,  deren  spärlicher  protoplasmatischer 
Anteil  grosseuteils  zerlallen  war;  allerdings  fehlte  den  Zell- 
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herden  die  Dnrchspaiinuiig  mit  einem  xarten  Reticulam.  An 
anderen  Stellen  wird  die  Aebnlichkeit  mit  einem  Saroom  noch 
gröener  durch  eine  typische  myzomatöse  Entartung  des  Stromas ; 
hier  ist  die  Ahgrenznng  der  Geschwnlstherde  gegenüber  dem 
Stützgerüst  ganz  undeutlich,  indem  die  indifferenten  Geschwulst^ 
«eilen  die  feinen  Häschchen  des  schleimigen  Stromas  nach  Art 
von  Sarcomzellen  ganz  difftis  durchsetzen:  es  hat  an  diesen 
Stellen  die  Neubildung  auch  nur  die  entfernteste  Aehnlichkeit 
mit  einen  Krebs  aufgegeben»  eher  könnte  man  von  lymphoidem 
Sarcomgewebe  reden.  Nehmen  wir  andere  Bezirke  zur  Unter- 
suchung! ^  tritt  ein  ganz  anderes  Bild  hervor:  solide  Zellhaufen 
und  -Stränge,  letztere  gewunden,  anastomosirend,  langgestreckte 
Walzen  bildend,  Sprossen  aussendend,  zu  ring-  und  rosettenfSr- 
migen  Figuren  sich  zusammenschliessend  ~  und  das  alles  in 
buntem  Durcheinander  innerhalb  eines  exquisit  schleimigen  Ge- 
rüsts: auf  diese  Weise  tritt  bald  das  Bild  des  Alveolarkrebses 
hervor,  bald  wird  man  an  bedeutend  verbreiterte,  plump  ge- 
wundene, zellerfüllte  Harnkanälchen  erinnert,  bald  sieht  die 
Wucherung  thatsächlich  einer  endothelialen  Geschwulst  nicht 
unähnlich.  Und  dabei  isjt  die  interessante  Tliatsache  zu  notiren, 
da^ri  an  anderen  IStellen  das  Neoplasma  fast  wie  ein  reines  Ade- 
nom gebaut  ist,  und  dass  sich  alle  Uebergänge  finden  lassen  bis 
zu  den  Bildungen  des  Drüsenkrebses,  wo  nach  Durchbruch  der 
iluuiljrana  propria  die  epitheliale  Wucherung,  grossenteils  noch 
mit  Beibehaltung  eines  Lumens,  zur  bis  ins  üngemessene  führen- 
den Auskleidung  öämtlicher,  zur  Verfügung  stehenden  Spalten 
des  Bindegewebes  schreitet. 

Wir  haben  also  einen  Krebs  der  Niere  vor  uns,  dessen 
histologischer  Bau  wiederum  die  enge  Beziehung  der  Nieren- 
careinoiiic  zu  den  adenomatösen  Neubildungen  dieses  Organes 
zeigt,  der  aber  andererseits  im  weiteren  Wachstum  die  Beziehung 
zum  A<leuom  mehr  und  mehr  verliert  und  durch  die  Bilder  des 
Adenocarcinoms  übergeht  zu  dem  Typus  des  Alveolarkrebses 
und  schliesslich  unter  Verlust  jedweden  epithelialen  Charakters 
der  Geschwulstelemente  zu  sarcomähnlichen  Bildungen,  die 
durchaus  an  medulläre  Kundzellensarcome  erinnern,  anderer- 
seits aber  unter  Zuhilfenahme  einer  myxomatösen  Entartung  des 
Stroma's  sich  bis  zu  dem  Habitus  eines  Lyraphosarcoms  ent- 
wickelt; endlich  kamen  Stellen  vor,  wohl  da,  wo  das  Geschwulst- 
material innerhalb  perivasculärer  Lymphräume  fortwuchert^S  teilen, 
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die  an  das  Bild  von  Endotbeliomen  erinnerten :  so  gibt  das  Neo- 
plasma in  seinen  verschiedenen  Teilen  alle  drei  Hauptfypen  der 
malignen  Geschwülste  in  ihren  histologischen  Stmcturen  wieder 
—  und  dies  Alles  als  das  Ergebnis  einer  geradezu  ungeheuerlich 
rapiden  Zellproduktion,  die  dafür  sorgt,  dass  der  Typus  des 
physiologischen  Wachstums»  den  die  Geschwulst  noch  fiberall  in 
ihren  ersten  Schdsslingen  erkennen  lässt,  gleichsam  in  statu 
naseendi  wieder  serstört  und  durch  das  fiberstünt  weiter  pro- 
duzierte Zellmaterial  völlig  unkenntlich  gemacht  wird. 

Der  Fall  zeigt,  wie  bei  komplizirt  gelagerten  Fällen  man 
erst  durch  eine  genaue  Untersuchung  der  verschiedensten  Partien 
einer  Geschwulst  ihrer  Entstehungsgeschichte  auf  die  Spur 
kommen  kann  und  die  vieltaltif^en  üiKier  unter  einen  geraein- 
samen Gesichtspunkt  zu  bringen  im  stände  ist. 

Die  alte  Bezeichnung  ^Fungus"  ist  aber  in  der  That  für 
solche  Geschwülste,  wie  die  eben  beschriebenen,  recht  geeignet, 
wenn  man  dadurch  das  durchaus  wilde  Wachstum  und  den 
Mangel  einer  nach  irgend  einer  Seite  hin  sich  genau  charakterisiren- 
den  histologischen  Struktur  ausdrücken  wil].  Hat  man  dann 
durch  die  histologische  Analyse  die  Genese  der  Geschwulst  fest- 
gflptrt.  30  setzt  man  der  Bezeichnung  „Fungus"  je  nach  dem 
Ergebnis  der  Untersuchung  das  Epitheton  ^carcinoroatodes^  oder 
^sarcomatodes^  bei.  In  dem  eben  beschriebenen  Fall  könnte 
man  noch  ^hämat<^des'  beifügen:  denn  eine  stellenweise  bis  au 
cavernösen  Bildungen  und  zu  umfangreichen  diffusen  Blutlachen 
führende  Gefässerweiterung  komplizirte  überall  das  histologische 
Bild,  wobei  diese  Dilatation  der  Blutbahnen  in  einem  gewissen 
causaien  Zusammenhang  stand  mit  der  mjrxomatSsen  Entartung 
des  Stroma's  und  mit  den  umfangreichen  Erweichungs-  und 
ZerfallsBUStanden  innerhalb  der  Parenchymknoten  der  Neubildung 
(Wegfall  des  Seitendruckes  auf  die  Gefösswände  (). 

Ein  primäres  Nierencarcinom  bei  einem  4  Jahre  alten  ^I.id- 
ehen  verürtVntlichte  noch  Lechla;  es  wurde  von  Dr.  fleisch 
(Stendal  i  operirt:  Makroskopisch  sass  der  1.  Niere,  und  zwar 
deren  oberem  Pol,  ein  weicher,  rundlicher  Tumor  auf  von  poröser 
Beschaienheit  und  mit  der  Tendenz  zu  Hämorrhagien.  Die  Niere 
geht  nicht  in  den  Tumor  auf,  sondern  ist  durch  denselben  an 
ihrem  oberen  Pol  nur  c  omprimirt.  Auch  die  mikroskopische  Unter- 
suchung stellte  fest,  dass  überall  eine  scharfe,  durch  ein  binde- 
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gewebiges  Stratum  garantirte  Grenze  swischen  Nierengewebe 
und  Neubildang  bestand.  Die  Capsula  propria  der  Niere  geht 
continnirlicL  auf  den  Tumor  über;  an  einer  Stelle  der  Geschwulst 
ist  sie  durchbrochen;  es  entleert  sich  hier  ans  einer  fluctuirenden 
Stelle  des  Tumors  eine  klare  bernsteingelb e  Flüssigkeit,  Zwischen 
beiden  Blättern  der  Capsula  propria  befindet  sich  ein  grosser 
cystischer  Baum,  der  mit  derselben  Flüssigkeit  gefüllt  ist.  Diese 
C^ste  war  schon  bei  der  Operation  entdeckt,  und  constatirt  worden, 
dass  der  Inhalt  derselben  leicht  nach  Harn  roch. 

Mikroskopisch  zeigte  die  Geschwulst  eine  Zergliederung  in 
einzelne,  durch  bindegewebige  Massen  getrennte  Abteilungen,  die 
ihrer  Gestalt  und  sonstigen  Beschaffenheit  nach  in  etwas  an  die 
fasciculire  Anordnung  der  normalen  Nierensubstana  erinnerten. 
Das  eigentliche Stroma  dieser  Fascikel  wird  durch  ein  u  n  f  e  r  ti  ges 
Bindegewebe  dargestellt,  das  teils  den  Rundaellen*  teils  den 
Spindelsellentypus  aufweist,  weniger  aber  sieb  durch  die  Aus- 
bildung einer  richtigen  faserigen  Intercellularsubstanz  auszeichnet, 
tn  einer  solchen  Unordnung  sind  in  der  fraglichen  Geschwulst 
Stroma  und  epitheliale  Formationen  durcheinander  gemengt,  dass 
man  sofort  den  Eindruck  erhalt,  es  möchte  sich  nicht  um  ein 
blosses  VordrSngen  epithelialer  Hassen  in  ein  bindegewebiges 
Stronna  handeln,  weW  letzteres  seinerseits  einfach  reactive 
WucbemngsYorgänge  aufwiese — sondern  es  führte  das  histologische 
Bild  direkt  zu  der  Annahme  hin,  dass  die  Wucherung  des  Binde- 
gewebes und  Epithels  in  einer  ebenbürtigen  Concurrenz  stehe. 
Die  epitheliale  Froliferation  bildet  sowohl  lumenhaltige  Tubuli 
als  solide  Epithelköiper  mit  allen  Uebergängen  zwischen  diesen 
beiden  Hauptformen.  Die  Tubuli  liegen  häufig  in  grösseren, 
durch  Bindesubstanz  gut  abgegrenzten  Gruppen  und  verlaufen  auch 
hie  und  da  in  kurzen  Windungen ;  sie  tragen  ein  meist  mehrschich- 
tiges, <?ich  der  Cylinderform  näherndes  Epithel,  eine  deutliche  Mem- 
brana propria  fehlt  meist.  Von  diesen  tubulös-adenomatosen  Be- 
zirken iiiidei)  sich  nun  alle  Uebergänge  zu  echt  krebsigen  Wucher- 
ungen:  mit  der  Erfüll uiig  der  tubulr)sen  Gänge  durch  Epithel- 
zellen treten  Bezirke  auf  von  adenomat()sem  Bau,  in  denen  lumen- 
haltige  und  Inraenlose  Drüsenkorper  miteinander  abwechseln. 
Weiterhin  bilden  sich  infolge  einer  regelloseren  Durchwachsnng 
von  Epithel  und  Bindegewebe  kleinere  und  grössere  vielgestaltige 
Nester  von  Epithelien  a.u<,  bis  zu  umfangreichen  soliden  Kreba- 
herden.    Oft  ist  auch  inmitten  der  soliden  Carcinomkörper  eine 
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Keihe  von  lumenhaltigeD  Tubulis  mit  mehrschichtigem  Epithel» 
säum  nooli  erhalten,  so  swar,  dass  diese  Tubuli,  ohne  dass  sie 
duToh  eine  Membrana  propria  oder  durch  Faserzüge  naoh  aussen 
abgegrenzt  sind,  rings  von  den  wuchernden  Epitfaelmassen  um- 
geben werden.  Bemerkenswert  ist  noch,  dass  Bildungen  am 
Epithel  vorkommen,  die  an  die  Entwicklungsgeschichte  der  Glome- 
ruli  erinnern,  indem  gewisse  Tubuli  an  einer  Stelle  in  kugelige 
Erweiterungen  auslaufen:  hier  fehlt  nur  die,  bei  der  normalen 
Entwicklung  der  Niere  eintretende,  Einstülpung  des  kleinen  Epi- 
thelbläschens durch  eine  von  aussen  her  vordringende  gefäss- 
haltige  Bindegewebsprosse,  um  das  Gebilde  vdllig  2U  einem  in 
Entwicklung  begriffenen  Grlomernlus  zu  stempeln.  Aber  freilich 
in  solchen  Neoplasmen  darf  man  ein  so  geordnetes  Zusammen- 
arbeiten der  epithelialen  Formationen  und  der  Blutgefössbinde- 
snbstanz  nicht  erwarten! 

Alles  dies  zusammengenonimen  und  in  besonderer  Erwägung 
der  schon  angeführten  Thatsache,  dass  der  Tumor  überall  sich 
als  völlig  gegen  das  normale  Nierengewebe  durch  ein  Binde- 
gewebsstratum  abgegrenzt  erwies  —  möchten  wir  unsere  Ge- 
schwulst als  aus  einem  verlagerten,  in  abnormer  Weise  zur 
Entwicklung  gekommenen  Nierenkeim  entstanden  aufifassen,  wobei 
sich  an  dem  Aufbau  des  Gewächses  Bindegewebe  wie  Epithel 
in  gleicher  Weise  activ  beteiligen.  Die  Wucherung  des  Epithels 
ist  von  vorneherein  derart,  dass  es  zur  Entwicklung  von  Tubulis 
und  zu  einer,  wenn  auch  unvollkommenen  Ausbildung  von 
Glomeruiis  kommt.  Das  physiologische  Verhältnis  zwischen  Binde- 
gewebs- und  Epithelwucherung,  wie  es  eben  gerade  für  die  normale 
Entwicklung  der  Niere  notwendig  ist,  ist  in  unserem  Falle  aber 
sehr  gestört:  es  kommt  weder  zur  Entwicklung  einer  membrana 
propria,  noch  zur  typischen  Anordnung  der  Tubuli,  vielmehr  zu 
einem  regellosen  gegenseitigen  Durchwachsen  der  bindegewebigen 
und  epithelialen  Elemente  —  die  ursprünglich  drüsige  Anlage 
geht  mangels  jedweden  geordneten  Entgegenkommens  seitens 
des  Blutgefassbindegewebsapparates  in  eine  carcinomatose  Pro- 
liferation über.  An  einigen  Stellen  ist  die  Wucherung  des 
jugendlichen  Bindegewebes  so  bedeutend,  dass  die  epithelialen 
Bestandteile  auf  grosse  Strecken  hin  auseinandergesprengt  werden. 

Au»  eiuem  Nit'rt'nkeiin  also,  der  aus  ii'i.':*''^'^  welchen,  natür- 
lich unbekannt  bleibenden  Gründen  nicht  zum  normalen  Aufbau 
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der  betreitendeii  Nier-j  h' ratii^ezogen  wurde,  hat  sich  nach  meiner 
Ansiflit  die  beschriebene  G-esch\\^Ut  entwickelt,  und  die  atv|>i*'  he 
Wacheniiii;  des  Epithels  ist  bedingt  durch  den  mangeludeu  Ein- 
fluss  ordnender  und  rinlitender  Kräfte,  welche  bei  der  normalen 
Entwicklung  für  die  typische  Disposition  der  einzelnen,  das 
Organ  zusammensetzenden  Teile  sorgen.  Solche  versprengte  Keime 
sind  ja,  wie  Cohnhehn  sich  ausdrückt,  nicht  Objekte  der  fom- 
bildendea  Kräfte  dea  Orgauismus. 

vn. 

Die  gleich  näher  ausznffilireiide  Beobachtung  eines  begin- 
nenden Krebses  in  versprengten  Brustdrüsenkeimen 
veranlasste  mich,  BUme  nicht  nur  zu  einer  eingehenden  Darstellung 
und  einer  von  modernen  Gresichtspunkten  ausgehenden  kritischen 
Erörterung  der  Cchnhem-Rihherf  scheu  Geschwulsthypothese  an- 
suregen,  sondern  auch  eine  literarische  Zusammenstellung  zu 
geben  von  allen  Geschwulstformen,  gut*  und  bösartigen,  die 
bisher  auf  Keim  Verlagerung,  Gewebsverirrung,  embryonale  Bild- 
ungsfehler  u.  dgl.  surnckgefuhrt  worden  sind.  Es  fand  sich  in 
letzterer  Beziehung,  dass  es  kaum  eine  Geschwulstform  gibt,  für 
die  nicht  gelegentlich  der  Ursprung  im  OoAnAeim'schen  Sinne  ange- 
nommen worden  ist*  Nach  einer  in  der  angegebenen  Richtung  fleissig 
ausgearbeiteten  Zusammenstellung  geht  Slome  auf  das  spesielle 
Thema  ein  und  entwickelt  dieGeschiehtederMammaaccesaoria,  bezw. 
der  Polymastie  und  Polythelie.  Schliesslich  geht  er  auf  seinen  eigenen 
Fall  über:  es  handelte  sich  um  eine  46jährige Frau,  bei  welcher 
sich  einige  Gentimeter  lateral  von  der  normal  entwickelten  und 
durchaus  keine  Veränderungen  zeigenden  Mamma,  der  Höhe  der 
Brustwarze  entsprechend,  mehrere  kleine  Knötchen  in  dem  Untere 
hautfettgewebe  entwickelt  hatten,  die  wegen  ihrer  Schmerzhaftig- 
keit  die  Operation  nötig  machten.  Das  von  Professor  Rosenberger 
ezstirpirte  und  äbersandte  Präparat  stellte  ein  Conglomerat.  von 
Fettläppchen  dar,  in  welche  4 — 6  kaum  haselnusskerngrosse, 
graurötliche  G-eschwülstchen  eingebettet  waren,  so  zwar,  dass 
ein  Teil  derselben  leicht  auszuschälen  war,  ein  anderer  durch 
Ausläufer  mit  dem  umgebenden  Fettgewebe  fest  verbunden  er- 
schien. Die  Knötchen  stellten  sieh  mikroskopisch  dar  als  zu- 
sammengesetzt aus  einem  bindegewebigen,  nachweisbar  durch 
schwielige  Umwandlung  von  Fettgewebe  entstandenen  Stroma,  in 
welches  epitheliale  Formationen  in  der  buntesten  Anordnung  und 
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in  gi'sjöster  Kegellosigkeit  eingelagert  wareu.  Die  einzelaeii  epi- 
thelialen Anlagen  srli Jenen  vielfach  in  gar  keinem  organischen 
Zusammenhang  mit  einander  zu  stehen  ;  viele  machten  den  Ein- 
druck «les  Unvollkoninienen  und  erweckten  die  Vorstellung,  dass 
es  sich  um  rudimentäre  Complexe  handeln  möchte  :  Quer-  und 
La  ngs  si  hiiitte  vonTubulis  mit  gut  ausgebildetem  cylindrischemoder 
cubischem  Epithel,  mit  deutlicher  Membrana  propria  und  deut- 
lichem Lumen  fanden  sich  neben  Bezirken,  in  denen  das  Epithel 
indifferente  Formen  zeigte,  und  nicht  mehr  zur  Umsäumung  eine» 
centralen  Hohlraumes  angeordnet  erschien.  An  anderen  Stellen 
traf  man  ferner  auf  Conglomerate  von  Drüsensubstanz,  die 
hier  eine  gewisse  entfernte  Aehnlicbkeit  mit  einem  Läppchen  der 
normalen  Brustdrüse  hatten,  aber  yon  wesentlich  vereohie- 
dein  m  Aussehen  bezüglich  ihres  feineren  Baues  waren ;  von 
solchen  Bildungen  fanden  sich  alle  Uebergänge  zu  Herden,  in 
welchem  das  Verhalten  des  ganz  and  gar  nicht  differenzirten 
Epithels  und  dessen  Anordnung  gegenüber  der  hier  ausgiebig  con- 
cnrrirenden  Bindegewebswucherung  es  fast  unmöglich  machte, 
die  ganze  Zellmasse  richtig  zu  analysiren.  Daneben  erschienen 
Bilder,  die  an  entwicklongsgeschichtliche  Vorgänge  bei  der  Bildung 
der  Mamma  erinnerten:  an  Tnbolis  von  zum  Teil  beträchtlicher 
Länge  sah  man  verkümmerte  DrQsenalveolen  angelagert,  als 
Ausstülpungen  bezw.  seitliehe  Auswüchse  dieser  Tubuli,  weiter- 
hin wurden  kurze  solide  Zellsprossen  an  erweiterten  Drusengängen 
nachgewiesen. 

Die  IJnvoUkommenheit,  die  allen  diesen  Bildungen  eignet^ 
äussert  sich  auch  datin,  dass  einzelne  Drüsenräume  nur  zur 
Hälfte  mit  Epithel  bekleidet  sind,  und  dass  ferner  in  einem  und 
demselben  Dräsenkomplez  die  allerverschiedensten  Formen  am 
Epithel  vorkommen  können.  Bis  hierher  haben  wir  es  mit  epi- 
thelialen Formationen  au  thun,  die  deutlich  umschrieben  sind, 
und  bei  denen  trotz  ihrer  Vielgestaltigkeit  der  Verdacht  auf 
Carcinom  nicht  wohl  gerechtfertigt  wäre:  es  handelt  sieh  um 
verkümmerte,  unvollständig  entwickelte,  durch  Bindegewebs- 
wucherung versprengte  £eimanlagen.  Dass  die  Proliferation  von 
Seiten  des  Stfitzgewebes  auch  zu  einem  teilweisen  Schwund  der 
drüsigen  Bildungen  führt,  konnte  ebenfalls  an  atrophischen  Zu- 
ständen der  Epithelformationen,  sowie  an  Verengerungen  und 
Verödungen  grösserer  Driisengänge  erkannt  werden.  Ebenso  ist 
ja  wohl  auch  die  zu  beobachtende  Bildung  kleiner  Cysten  ein 
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PhSnomeD,  das  mit  der  Wucherung  des  Bindegewebes  in  engem 
Znaammenhang  steht.  Neben  dem  geschilderten  Befand  von  un- 
vollständig, mangelhaft  entwickelten  nnd  atrophirenden  Epithel» 
Iwsirken  trifft  man  abw  anch  anf  solche  mit  mächtigen 
Wacheningsvorgangen :  es  entstehen  hiebei  nicht  nnr  förmliche 
adenomatöse  Herde,  in  denen  regellos  durcheinander  geworfene 
Drilsenschlftache,  mit  oder  ohne  seitlichen  Sprossen,  mit  kem- 
relcher  Membrana  propria  ausgestattet  und  oft  einen  vielschich- 
tigen Epithelflaum  aufweisend,  in  ein  spärliches  Bindegewebe 
eingelagert  sind,  sondern  die  Froliferation  steigert  sich  da  und 
^ort  SU  einer  echt  earcinomatSsen  Wucherung,  indem  mit  su- 
nehmender  Polymorphie  der  Kerne,  unter  Durchbrach  der 
Membrana  propria  und  unter  Erf&Uung  der  Saftspalten  mit 
Epithelzellen  vielgestaltige  ;,Erebsk8rper'  in  das  Stfitsgewebe 
eingesehlossen  erscheinen.  Gerade  die  Kombination  primär  un- 
vollkommener Durchbildung,  sekundärer,  durch  die 
schwieligen  Prozesse  veranlasster  Atrophie,  und  schliesslich 
bis  zur  krebsigen  Entartung  gesteigerter  progres- 
siver Metamorphose  am  Epithel  war  es,  die  das  Studium 
der  fraglichen  Geschwülsteben  so  interessant  machte.  Die  ein- 
gehende Schilderung  des  histologischen  Befundes  wolle  man  in 
der  Dissertation  von  Blome  nachlesen.  Die  beobachteten  Knöt- 
■chen  stellten  also,  wie  schon  bei  der  makroskopischen  Betracht- 
ung verrauthet  wurde,  versprengte  Brustdrüsenkeime  dar  — 
nnd  die  Thatsaehe,  dass  in  diesen  verlagerten  Keimen  ein 
Carcinom  in  seiner  Entwicklung,  wenn  ich  so  sagen  darf,  über- 
rascht wurde,  dürfte  von  recht  allgemeinem  Interesse  und  weit- 
tragender Bedeutung  sein.  - 

Gassert  hat  einen  sei tt^neren Mam ma tum or  beschrieben,  der 
bei  einer  ziemlich  gieichmässigen  Dicke  von  etwa  cm  einen 
Längendurchraesser  von  12  und  einen  Breitendurchmesser  von  13  cm 
besasp.  Makroskopisch  waren  in  eine  Textur  von  dem  Charakter 
eines  einfachen  Adenoms,  (das  übrigens  auch  in  das  Fettgewebe  und 
■die  Muskulatur  vordrang)  Cysten  und  grössere  Zerfallsherde  einge- 
lagert, neben  knotigen  uud  diffusen  Infiltraten  von  mehr  porösem 
Aussehen.  Die  mikroskopische  Untersuchung  stellte  ein  Neo- 
plasma fest  von  äusserst  gemischtem  Bau:  je  nach  den  Stellen, 
an  denen  die  Geschwulst  zur  Untersuchung  kam,  fanden  sich  die 
Bilder  der  Hypertrophie  mammae,  bezw.  der  Mamma  lactans» 
oder  Uebergänge  zu  unregelroSssigerjer  Anordnung  der  nach 
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physiologischein  Vorbild  proliferirenden  drüsigen  Neubildung  vom. 
Charakter  des  einfachen  Adenomes,  weiterhin  Uebergänge  zu  ein- 
fachen cystischen  Erweiterungen  innerhalb  der  adenomatösen 
Bezirke,  und  schliesslich  sum  Sehwund  der  Septen  zwischen  be- 
nachbarten dilatirten  Drü8enränmen,sa  Bildern  also  vom  Charakter 
des  Adenoma  cysticnm  pseudopapillare.  Innerhalb  aller  dieser 
NeabildnngsbeairiEe  fand  sich  ein  einschichtiger  Epithelbelag  ans 
cubischen  Zellen  und  ein  derartiges  Entgegenkommen  der  Binde- 
subatana  gegenüber  der  epithelialen  Froliferation,  dass  zum  min- 
desten eine  Membrana  propria  zur  Ausbildung  kam.  Ganz  anders 
verhielten  sich  andere  Stellen  der  Geschwulst:  hier  adenoma- 
töse Bezirke,  auch  mit  cystischen  Erweiterungen,  von  ganz  un- 
regelmässigem Bau,  ohne  Membrana  propria,  und  gebildet  von 
polymorphen  grossen  Epithelzellen  mit  reichlichem  Pkx^toplasma  und 
intensiv  gefärbten  Kernen ;  hier  Faltungen  und  papillenartige  Auf- 
thnrmungen  des  polymorphen  Epithels,  rein  epitheliale  Pseudo- 
papülen,  dann  so  dichte  Durehwachsung  und  Auskleidung  sämtlicher 
Spalten  des  Bindegewebs  seitens  der  epithelialen  Froliferation,  das 
umfangreiche  Erweichungen  entstehen,  innerhalb  welcher  wiederum 
die  Reste  des  epithelbekleideten  Stromas  als  dendritisch  verzweigte, 
falsche  Papillen  imponiren,  schliesslich  hier  üebergänge  zu  soliden 
Epithelwuchernngen,  zur  Bildung  echt  careinomatöser  Nester 
von  polymorphen  Epithelzellen. 

Auf  der  einen  Seite  zeigte  die  Geschwulst  also  eine,  wenn 
auch  sehr  ausgebreitete,  aber  doch  den  Typus  physiologischen 
Wachstums  einhaltende  Neubildung  von  Drüsen,  auf  der  anderen 
die  regellose,  schrankenlose  Proliferation  eines  polymorphen 
Epithels,  deren  Endergebnis  nicht  ein  Zusararaenschluss  zu  or- 
ganischem Zusamraeiiuaiig  war,  sondern  eine  fortgesetzte  Zer- 
störung und  Autiii^niig  des  Mutterbodens. 

Die  landlüuligc  Auiiaasung  solcher  Verhältnisse  ist  nun  die, 
dass  mau  von  einer  careinoraatösen  Entartung  eines  bislang  gut- 
artigen Adenoms  spricht,  und  sieh  vorstellt,  dass  aus  irgend 
einem  Grund  di«  Epithelwucherung  aus  gezügelten  Bahnen  in 
anarchische  Wildheit  umschlägt.  Bei  einer  solchen  Auffassung 
ist  aber  zu  verlangen,  dass  man  nachweise,  wie  d;i  und  dort  in 
den  Drüsenräumen  mit  sciiinu  r  .Membrann  propria  und  einfachen 
cubischen  Epithelbelügen,  unter  H'iiitii-tHinler  Polymorphie^  der 
Zellen  und  unter  Bildung  mehrschichtig  autgetürmter  Zei Haiden, 
die  Membrana  propria  durchbrochen  wird,  dass  man  also  nach- 


Digitized  by  Google 


MS  dem  pathoIogiteli-anAtomiictiea  Inntitot.  2.  Folge.  55 


weise»  wie  die  rein  adenomatöse  Neabildnng  Übergänge  zeigt 
und  in  oontinnirlichem  Znsammenhang  steht  mit  den  carcino- 
matösen  Herden.  Bas  ist  ja  woh  l  auch  für  manche  Fäll  e  geschehen  — 
aber  ▼ielleicht  war  oft  diese  Dentnng  von  einer  begreiflichen 
Voreingenommenheit  beherrscht.  Es  liegt  freilich  nahe,  wenn  in 
einem  Adenom  carcinomatöse  Bilder  auftreten,  daran  zn  denken, 
dasa  sich  das  Carcinom  ans  dem  Adenom  heraus  entwickelt  habe ; 
es  wird  diese  Annahme  wohl  auch  oft  dnrch  die  mikroskopische 
Untersnchnng  wahrscheinlich  gemacht,  indem  die  krebsige  Epithel- 
iale Nenbildnng  sich  mit  der  einfach  hyperplastischen  so  yer- 
mischt,  dass  Übergangsbilder  genug  zu  constrnixüdn  sind;  das  wird 
insbesondere  dann  der  Fall  sein,  wenn  die  krebsige  Neubildung 
in  die  adenomatöse  einbricht.  Aber  eine  andere  Beutung  hat 
auch  ihre  Berechtigung  —  und  diese  möchte  ich  für  die  Gasseffache 
Geschwulst  betonen,  fdr  welche  ich  auf  Grund  des  histologischen 
Befundes  zu  der  Ueberseugung  gekommen  bin,  dass  hier  in  einem 
Adenom,  an  irgend  einer  Stelle  desselben,  ein  Carcinoma  adeno- 
matosum  zur  Entwicklang  gekommen  ist,  und  dass  sich  hier  zwei 
Geschwülste  gegenseitig  durchwachsen,  eine  gutartige  und  eine 
destruirende,  zwei  Geschwülste,  die  nichts  miteinander  zu  thun 
haben:  die  eine  bildet  Drüsenräume  mit  Membrana  propria  und 
einfachem  cubischen  Epithel,  die  andere  durchwäclist  regellos 
mit  ihren  polymorphen,  inditi'erenten  Elementen  das  Bindegewehe 
sowoiil,  als  das  Adenom,  in  welchem  sie  aulgcscuussen  ist.  Und 
diese  Deutung  gebe  ich  der  Gegcliwulst  vor  allem  deshalb, 
weil  überall  die  eine  Art  der  Neubildung  von  der  anderen  zu 
trennen  ist,  und  keine  Bilder  vorkommen,  die  man  als  Übergänge 
der  einen  Art  in  die  andere  zu  deuten  in  die  Lage  käme.  Also 
ein  Adenom  und  ein  Carcinom  in  derselben  Mamma!  — 
Solling  hat  einen  Krebs  der  Brnatdriise  besehrieben,  der 
anfänglich  Schwierigkeiten  bezüc^lieh  ^iner  exakten  Diagnose,  ob 
öarcom  oder  Carcinom  vorliegt',  bereitete,  und  der  in  seinem 
feineren  histologischen  Bau  so  durchaus  von  den  vielfach  be- 
schriebenen Hauptformen  der  Mammacarcinorae  und  deren  Ab- 
arten differirte.  dass  Selliiiff  nach  sorgfältiger  Durchforschung 
der  Literatur  sich  für  berechtigt  hielt,  den  Tumor  für  "!!:»■ 
durch  kein  beschriebenes  Analogon  zu  belegende  Neubildung  zu 
halten.  Es  handelte  sich  um  eine  kleinzellige  (-leschwulst  der 
Brustdrüse  mit  meist  ganz  inditt'erenten  Zellenformeu,  eine  Ge- 
schwulst, die  nachweisbar  innerhalb  der  grösseren  Drüsengänge 
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ond  der  Lympbgefässe  wucherte.  Unter  teilweise  beträchtlicher 
Dilatation  dieser  Räume  und  deren  Erfüllung  mit  dem  indifferent 
ten  Zellmaterial  entstand  eine  gans  merkwürdige  Konkurrenz 
von  Seite  des  Blutgefasssysteme»  die  eich  oiobt  etwa  in  der 
Ausbildung  papillärer  £xcresGenzen  äusserte,  sondern  etwa  in 
folgender  Weise  xar  Entwicklung  kam:  In  einem  vielbuchtigen, 
mit  aasgeschweiften  Conturen  yersehenen,  endothelbekleideten, 
dilatirten  Lymphraum  schiebt  sich  an  einer  Stelle  der  Wand 
eine  Kolonie  von  kleinen  indifferenten  Krebszellen  hin,  alshald 
einen  immer  dichteren  Belag  der  Wand  mit  zelligem  Material 
besorgend;  (an.  solchen  Stellen  sieht  es  oft  aus,  als  ob  die 
Lymphspaltenendothelien  selbst  die  Brutstätte  der  producirten 
Zellmassen  seien;  man  kann  sie  jedoch  nicht  selten  unterhalb 
der  G^eschwulstsellen  an  der  Wandung  des  Lymphraums  beob- 
achten). Alsbald  bildet  sich  von  der  Wand  des  Lymphraums 
eine  Einsprossnpg  von  Blutgefässen  aus  in  Gestalt  knopfformiger 
Vortreibungen;  während  diese  Einsprossnng  zuerst  nur  da  ein< 
tritt,  wo  die  G-eschwulstzellen  angelagert  sind,  wird  sie  bald 
ganz  allgemein,  sobald  der  Raum  mit  Zellroaterial  sich  gans  und 
gar  erfüllt  hat:  von  allen  Seiten  sprossen  junge  GelSsse  vor, 
die  im  weiteren  Verlauf  mit  einander  zu  einem  Netz  neugebildeter, 
teilweise  sehr  weiter  und  strotzend  gefUllter  Blutbahnen  zu- 
sammentreten. Indem  nnn  der  Gesohwulstherd  sich  mehr  und 
mehr  durch  excentrisches  Wachstum  vergr^ssert,  entstehen 
umfängliche,  meist  kugelige  Geschwulstkörper,  aus  denen  das 
Neoplasma  zum  weitaus  grSssten  Teil  zusammengesetzt  ist,  und 
die  etwa  folgenden  Bau  aufweisen :  Die  grossen,  von  indifferenten 
Zellen  erfüllten  Hohlräume  sind  durchzogen  von  ovalen,  rund- 
lichen, verzweigten  secundären  Hohlräumen,  die  ihrerseits 
nichts  aiidtre?-  daijitellen,  als  von  wenig  Fasern  und  Zellen 
durchzogene  p  e  r  i  v  a  s  c  u  1  ü  r  e  L  y  m  p  h  r  ii  n  m  e  .  die  ihrerseits 
das  die  Zellmasse  durchziehende  Biutgefässnetz  gegen  die.-^e  letztere 
selbst  begreii/eii.  Nun  .stelle  man  sieli  noch  vor.  das  die  Tumor- 
zellen, welche  an  die  tVdne  Faaeriage,  die  deu  perivasculären 
Lyraphrauni  nach  aussen  begrenzt,  anstosüen,  sich  hierzu  niedrig 
cu bis  eben  Zellen  aus  der  indifferenten  Form 
h  e  r  a  u  <?  d  i  t  f  e  r  e  n  z  i  r  e  n  ,  dann  hat  man  eine  ungefähre  Vor- 
stelhin^^  von  dt-ni  komplizirten  Bild,  das  solch  ein  fertiger 
(-Je<:tb \vul.stkii<»ten  darbietntt  dadurch,  dass»  die  Blutgefässe  in  deu 
manniglachsteu  Verzweigungen  und  Windungen  die  Zellenmasse 
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4flr  grossen  Geschwnlstkörper  duichsetxen,  und  Eweitens  dadurch, 
dass  die  an  die  ebenso  verzweigten  and  gewundenen  perivaacnlären 
Ljmpkscbeiden  angrenzenden  Tnmorzellen  in  einem  einzeiligen 
cnbiaelien  Epithel  angeordnet  sind,  wird  in  der  That  ein  ganz 
eigenartiger  Anblick  dargeboten  I  Noch  weiter  wird  das  Ganze 
komplizirt  dnrch  eine,  ans  der  beschriebenen  histologischen  Ein- 
richtnng  der  Gescbwnlstknoten  heraus  ftbrigens  ganz  leicht  ab- 
zuleitende und  erklKrbare,  stellenweise  hervortretende  cavern Öse 
Metamorphose  der  Blntbahnen.  Mit  Bficksicht  anf  die 
eigentttmliehe  Verbreitnngsweise  des  beschriebenen  Carcinoma 
gaben  wir  ihm  die  Bezeichnang  eines  Carcinoma  intra- 
canalicnlare,  während  die  üppige  ProHferation  der,  die 
Carcinomnester  dnrchwaobdenden  G'efksse,  von  denen  ans  übrigens 
im  weiteren  Verlauf  ein  stützendes  Stromawerk  sich  entwickelt, 
die  Gesamtbenennung  des  Tumors  als  Carcinoma  intra- 
canaliculare  proliferans  gerechtfertigt  erscheinen  lasst. 
Der  Fall  ist  übrigens  wieder  ein  typisches  Beispiel  für  den. 
formativen  Kinlliiss  den  das  Epithel  aiu'  die  Stützsubstanz  aus- 
übt —  in  der  ersten  Folge  meiner  Berichte  habe  ich  hiefür 
mehrere  Beispiele  angeführt  und  die  Verhältnisse  eingehender 
besprochen.  — 

Eine  bisher  noch  nicht  beschriebene,  durchaus  auf  die 
Oberfläche  der  Seheidenschleiin  haut  beschränkte  car- 
ciiiomatöse  Wucherung,  die  sich  von  einem  Krebs  der  Portio 
vaginalis  aus  entwickelt  hatte,  habe  ich  durch  (jallun  venalentlichen 
lassen:  In  allen  von  (Tullioi  aus  der  Literatur  zusammenf^estellten 
Fällen  von  oberflächlichem  Fortschreiten  eines  Portiokrebses  auf  die 
Scheide  {  Wn'/iums  nml  See(iff)  wird  das  histologische  Bild  iil;  l  all 
in  der  Weis»'  <;>'schüdert.  dass  die  vora  Krebs  am  weitesten  ent- 
fernten Partien  vollständig  normale  Schleimhaut  zeigen;  kommt 
man  der  erkrankten  Stelle  näher,  so  kann  man  eine  Verdickung 
des  Plattenepithels  nachweisen,  bedingt  durch  Wucherung  seiner 
tiefsten  Schichten;  dann  folgen  Stellen,  in  welchen  die  tieferen 
Schichten  vereinzelte  Zapfen  in  die  Tiefe  senden;  je  näher  der 
Neubildung,  desto  häutiger  treten  diese  Zapfen  auf,  werden  dicker 
und  dringen  weiter  in  die  Tiefe;  schliesslich  folgt  das  ausge- 
bildete Carcinom. 

Ganz  anders  waren  die  Verhältnisse  gelagert  in  dem  von 
GaUien  mitgetheilten  Fall:  Bei  der  Sektion  fand  sich  eine  Fyo- 
metra  nud  ein  oberflächlich  zerkläftetes  Carcinom  der  portio 
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vaginalis;  der  an  die  portio  sich  anschliessende  Teil  der  Soheiden- 
schleimhaut  zeigt  einen,  rings  die  Scheide  einnehmenden,  etwa 
3  cm  hinabreichendeD,  graurötlichen  Belag,  dessen  untere  Grenze  un- 
regelmässig  ausgezackt,  aber  scharf  gegen  die  Umgebung  abgesetzt 
ist.  Dadurch  ist  die  Oberfläche  der  Scheideuwand  uneben,  körnig. 
Der  Belag  liese  sieb  teilweise  (besonders  au  den  am  weitesten 
nach  abwärts  vorgeschobenen  Partien)  leicht  abstreifen;  die 
Scbeidenschleimhaut  zeigt  sich  darunter  an  den,  dem  eigentlichen 
Carcinomherd  zunächst  gelegenen  Stellen  etwas  uneben,  sonst 
aber  glatt.  Unter  dem  Mikroskop  erkennt  man.  dass  der  Belag 
aus  polymorphen  Plattenepithelien  besteht.  Die  Scheidenschleim» 
haut  im  allgemeinen  erwies  sich  makroskopisch  sowohl,  wie  mikros- 
kopisch schwielig  entarte^  chronisch  entzündet;  es  fehlte  eine 
papillentrageude  Tuuica  propria;  das  Epithel  war  vielfach  iiber^ 
haupt  nicht  zu  sehen,  wo  es  vorhanden  war,  stellte  es  eine  dfinne 
Plattenepithelschicht  dar  mit  rficklänfigen  YeränderangeUf  die^ 
an  Verbomungsprozesse  erinnerten.  An  der  Oberfläche  der  also 
sclfwielig  entarteten  Schleimhaut  treten,  wenn  man  sich  gegen 
den  körnigen  Belag  bin  vorbewegt,  mikroskopische  Unebenheiten  und 
Hervorragangen  aaf,  die  durch  Ansammlungen  polymorpher,  zu* 
sammengewürfelter,  platter  Epithelzellen  gebildet  sind.  Da  wo  die 
Anhäufungen  an  Masse  zunehmen,  hat  sich  eine  papilläre  Sprossung 
des  Bindegewebes  und  der  Blutgefässe  von  der  Unterlage  aus  ent- 
wickelt,  welche  allmählich  sich  zu  einem  Gerüst  fUr  das  in  dicken 
Polstern  angehäufte  epitheliale  Substrat  ausbildet;  diese  papilläre 
Aussprossung  des  Bindegewebes  erreicht  aber  jeweils  nur  an  den 
Stellen  der  Scheide  einen  grosseren  Umfang,  die  dem  Portiokrebs 
zunächst  gelegen  sind.  Bei  diesem  ohne  Zweifel  völlig  auf  der 
Oberflache  binwuchernden  Carcinom  war  es  nun  von  Bedeutung, 
zu  erforscheni  ob  das  carcinomatöse  Epithel  das  praeezistirende 
in  homologem  Sinne  ^yinflcirt'',  oder  ob,  wenn  letzteres  sich  nicht 
an  der  Wucherung  beteiligt,  das  erstere  oberhalb  oder  u n t e r> 
halb  des  normalen  Epithels  der  Scheidenschleimhaut  vor> 
wärts  kriecht.  Die  daraufhingerichtete  Untersuchung  hat  orgeben, 
dass  die  Oarcinomzellen  bei  ihrer  weiteren  Verbreitung  unter 
dem  normalen  Epithel  hinwegkriechen,  welch'  letzteres  sie  dabei 
buckeiförmig  vorwölben :  es  liegen  Praeparat*»  vor,  die  zeigen, 
wie  das  Epithel  der  Scheideu-^ciileimhaut  sich  in  einschichtiger 
Lage  auf  ein  subepitlieliul  gelegenes  Carcinomzellennest  hinüber- 
jschiägt  und  dasselbe  an  .seiner  Obertläche  überzieht.    Ich  möchte 
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glauben,  dass  die  schwielige  Metamorphose  der  Scheidenwaud  in 
diesem  Falle  das  Hauptmoment  darstellt,  welches  das  Vordringen 
der  Carcinomzellen  in  die  Tiefe  verhindert  hat.  Mit  solchen 
Bchwieligen  Prozessen  ist  ja  immer  such  eine  Verödung  der  fei- 
neren Saftopalten  uud  Lymphbahnen  verbunden,  so  dass  also  die 
Wege,  welche  die  Carcinomzellen  sonst  so  gerne  sa  ihrer  Ver- 
♦  breitnng  benützen,  in  diesem  Falle  verschlossen  waren.  Auf 
einen  Punkt  möchte  ich  noch  hinweisen,  nämlich  auf  die  Rolle» 
die  der  Blutgefässbindegewebsapparat  gegenüber  den  Carcinom- 
massen  spielt:  Es  wurde  erwähnt,  dass  da,  wo  Carcinomzellen 
an  der  Oberfläche  in  reichlicherer  Weise  -sich  ablagern,  alsbald 
auch  eine  gefassfiihrende  Bindegewebssprosse  sich  in  das  abge- 
lagerte krebsige  Epithel  einstülpt  Dieses  Zuhilfekommen  des 
Blutgefässbindegewebsapparats  gegenüber  den  Epithelformationen 
(formativer  EUnflnss  der  letzteren  auf  ersteren)  ist  ja  eine  Er- 
scheinung, der  wir  unter  physiologischen  und  pathologisehen  Zu* 
ständen  häufig  begegnen:  nur  ist  in  dem  mitgeteilten  Falle  der 
ganze  Voigang  nach  der  Seite  hin  interessant,  dass  es  nicht  ein 
normales,  sondern  ein  k  rebs  ige  s  Epithel  ist,  für  das  der  Orga- 
nismus die  Besorgung  von  Emährungshahnen  übernimmt  —  wie 
man  erkennt,  ein  durchaus  unzweckmässiges  Ereignis!  — 

üeber  einen  seltenen  Ovarialtumor  hat  Budolpk  Müüer  be- 
richtet :  Eine  63jährige  Frau  litt  längere  Zeit  (über  ein  Jahr)  an  einem 
oystischen  Ovarialtumor  rechterseits,  der  mehrfach  punktirt  wurde. 
Später  wurde  die  Operation  (von  Dr.  Btndflmoh-Slenäaljgev^ttxtiit,  und 
neben  starkem,  freien  Ascites  mit  trübgelblicher,  fadenziehender 
Flüssigkeit  ein  faustgrosser  Tumor  des  rechten  Ovarinms  mit  stark 
gefurchter  Oberfläche  konstatirt.  Die  ganze  Oberfläche  der  Ge- 
schwulst war  mit  feinkürnigen  Wuehemngen^  umfangreicheren 
papillären  und  dendritisch  verzweigten  Ezcrescenzen,  und  plum- 
peren,  korallenähnlicben  Bildungen  bedeckt;  auch  vom  angrenzen- 
den Peritoneum  erheben  sich  dicht  gedrängte,  zarte  Papillen. 
Ein  Durchschnitt  zeigt  grosse  Aehnlicbkeit  mit  dem  Bild  des 
arbor  vitae  im  Kleinhirn,  indem  der  Grundstock  der  Geschwulst 
durch  einen  4  cm  langen  und  etwa  VI2  cm  breiten,  sich  zu  «ier 
Dicke  von  einigen  Mm.  verjüngenden  Bindegewebsstraiig  darge- 
stellt wird,  von  welchem  nach  allen  Seiten  hin  verästelte  Zweige 
ausgehen.  Ein  H (  rlzontalschnilt  lässt  einige  grössere  Cysten 
erkennen,  die  zum  Teil  mit  papillären  Wucherungen  ganz  erfüllt 
sind,  die  aber,  wie  die  Sondirung  zeigt,   von  der  Tiefe  der 
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FnrclieD  der  Oberfläche  der  Geschwaist  ztigSng- 
lioli  sind:  dadurch  war  die  zuerst  gestellte  Diagnose 
eines  Oberflächenpapilloroes  hinfallig,  man  musste  ein  papilläres 
Kystom  annehmen,  dessen  Cysten  sich  nach  der  OberflSobe  bin 
geöffnet  hatten.  Die  papillöse  Proliferation  hatte  eich  nun  aus- 
giebig an  der  Oberfläche  verbreitet,  und  dabei  kam  es  zu  einem 
Ereignis,  für  das  ich  in  der  Literatur  kein  zweites  Beispiel  fand : 
Die  eine  der  erwähnten  papillentragenden  Cysten  nämlich  lag 
dicht  anter  der  Oberfläche  des  Tumors,  und  da  sieh  an  dieser 
Stelle  auch  superficielle  Papillenwuchernng  fand,  so  entsandte 
hier  die  bindegewebige  Begrenzung  der  Cyste  sowohl  nach  innen, 
nach  dem  Cystmlumen,  als  nach  aussen,  naeh  der  freien  Peri* 
tonealhöhle  hin,  dicht  gedrängte  papilläre  Ezorescenzen:  das  hatte 
anfänglich  auch  an  eine  Combination  yon  Oberflächenpapillom 
mit  papillärem  Kystom  denken  lassen,  obwohl  von  einer  solchen 
Combination  in  der  Literatur  nichts  bekannt  ist.  War  nun  die 
Eierstockgeschwulst  selbst  in  ihrer  Genese  nicht  leicht  zu  enträtseln, 
eo  kam  uns,  wie  es  so  oft  gebt,  die  einzige  vorhandene,  welschnuss- 
grosse  Metastase  am  peritoneum  parietale  zu  Hilfe,  welche  an 
ihrer  Oberfläche  wiederum  charakteristische,  baumfdrmige  Ver- 
zweigungen aufwies,  in  ihrem  bindegewebigen  Grundstock  aber 
^anze  Mengen  von  Cysten  enthielt,  die,  wie  die  mikroskopische 
Untersuchung  lehrte,  grossenteils  nach  aussen  geöffnet  waren, 
ao  dass  sich  der  epitheliale  TTeberzug  der  Papillen  in  der  Tiefe 
fortsetzte  in  die  Epithelbekleidnng  der  Cysten:  die  papilläre 
Wucherung  entstand  hier  also  ganz  durchsichtig  auf  Grund  einer 
glandulären  Hyperplasie.  Die  Papillen  der  eigentlichen  Geschwulst 
zeigten  mikroskopisch  recht  verschiedenes  Aussehen ;  davon  will 
ich  nur  Einiges  erwähnen:  einmal  die  Thatsache  der  häufigen 
Verschmelzung  benachbarter  Papillen  durch  seitliche  Aeste,  so 
dass  ein  Aufbau  von  übereinanderliegenden  Arcaden  entsteht, 
von  deren  Hübe  immer  wieder  rti]^)illen  entspringen  (auf  diese 
Form  des  Wachstums  der  Papillome  habe  ich  in  der  ersten  Folge 
dieser  Berichte  ein^c^ehtjuder  hingewiesen  dann  das  häufig  zu 
beobachtende  Vorkommnis,  dass  das  Protoplasma  der  in  einer 
einzigen  Schicht  angeordneten  Cylinderzellenbeläge  der  Papillen 
helle  Tropfen  (Schleim»  enthält,  durch  welclie  die  Zellen  keulen- 
artige  Ansehweilungeu  am  freien  Saum  erhalten;  solche  Tropfen 
werden  in  grosser  Menge  auch  aus  den  Zellen  entleert  Ferner 
ist  zu  bemerken,  dass  auch  mehrschichtige  Epithelbeläge  an  den 
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Papillen  vorkommen,  aber  auch  solclie  die  von  niedrig  cubischen 
und  schliesslich  gar  wie  endothelialen  Zellen  gewährleistet  werden; 

letzteres  ist  liauptsächlich  in  der  Tiefe  tkr  Geschwust  der  Fall. 
Schliesslich  sind  am  bindegewebigen  Stroraa  ödematöse  Zustände, 
und  gar  myx-omatöse  Entartungen  nachzuweisen,  neben  oft  sehr 
ausgebreiteter  hyaliner  Entartung  der  Gefässe :  diese  Zustände 
bedingten  die  makroskopisch  erkennbaren  kolbigen  Verbreiter- 
ungen mancher  Papillenzweige. 

Die  interessante  Geschwulst  nimmt  scbliesslicb  auch  dess- 
halb  eine  gewisse  Sonderstellung  unter  ihresgleichen  ein,  weil 
sie  nur  auf  einer  Seite  zur  Entwicklung  kam.  — 

Heichelkeim  hat  einen  T  n  mo  r  de  r  Prostata  nntersncht}  der 
bei  der  Sektion  dadnreh  das  Interesse  erregte,  weil  es  schien, 
als  ob  eine  krebsige  Nenbildnng  Torliege,  die  von  dem  Samen- 
leiter besw.  Samenblftschen  der  einen  Seite  ihren  Ausgang  ge- 
nommen habe;  wahrend  nämlich  links  diese  Gebilde  zwar  in 
Gesobwnlstgewebe  teilweise  eingebettet,  aber  sonst  intaot  befanden 
wurden,  waren  sie  rechts  völlig  zerstört,  und  in  die  hier  besonders 
stark  entwickelte  Geschwulstmasse  aufgegangen.  Die  mikro- 
'  skopische  Untersuchung  hat  aber  ergeben .  dass  trotz  dieses 
eigentümlichen  Verhaltens  ein  einfacher  Prostatakrebs  vorlag, 
Samenbläschen,  wie  Samenleiter  scheinen  überhaupt  so  gut  wie 
niemals  krebsig  zu  erkranken  —  die  wenigen  verölfentlichten 
Fälle  von  Krebsen,  die  auf  die  genannten  Gebilde  zurückgeführt 
worden  sind,  halten  einer  strengen  Kritik  durchaus  nicht  staud; 
die  Krebse  der  regio  prostatica  nehmen  daher  wohl  fast  alle  von 
der  Prostata  selbst  ihren  Ausgang. 

Dieser  Prostata  -  Elrebs  zci^tn  histologisch  einen  recht  com- 
pllcirtpn  Bau,  dem  allerdings  der  Typus  des  Adenocarcinoms  zu 
Grande  lag.  Darauf  soll  hier  nicht  näher  eingegangen  werden; 
nur  zwei  Momente  möchte  ich  aus  der  mikroskopischen  Unter- 
sachang  hervorheben :  einmal  die  beobachtete  Bildung  grösserer 
medullärer  Knoten,  die  sich  von  jangen  verästelten  GefSssen 
daichwachsen  erwiesen,  wobei  diese  Geiasse  von  recht  betrachtlich 
weiten  perivaskulär  enLymphränmen  begleitet  waren :  solche 
GeschwnlstkSrper  hatten  ein  ganz  eigentilmliches,  filigranartig 
daxchbrochenes  Aassehen»  indem  die  Lymphräame  ein  zierliches, 
vielgestaltiges  Lückexisystem  innerhalb  der  Geschwolstzellen- 
massen  darstellten  (s.  weiter  oben  SeUing'a  Mammacarcinom  f). 
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Zweitens  sah  die  Geschwulst  an  vielen  Steilen  makroskopisch,  wie 
mikroskopisch  wie  eine  nelanotische  aus:  so  reichlich  waren 
Blutungen  vorhanden  und  die  bekanDten  cellalären  Vorgänge 
bei  deren  Resorption  entwickelt;  man  hätte  fast  von  einem  Car- 
cinoma pseudomelanoticnm  prostatae  sprechen  können. 

VIII. 

Älberi  hat  einen  Magenkrebs  veröffentlicht,  der  Flimmer- 
epithel  enthielt-  Pathologischerweise  kommt  es  £ur  heterotopen 
Entwicklung  von  Flimmerepithel  hauptsächlich  im  Bereich 
cystischer  Glesch wfilste :  solche  Flimmercysten  haben  beob> 
achtet:  Eberth  im  Gehirn;  Zahn,  Henle,  Lusekkot  TrÖU$eh, 
Csermak,  Tanmalä  in  der  Wand  des  Nasenrachenraumes; 
Albarron,  Boer  und  Weigert  in  der  Gegend  des  Oberkiefers; 
Neumannt  Baumgarten^  Riehard,  Journn,  Nelatonriktinoultnt  Houd^ 
Papretf  Bttscariet,  n.  A.  in  der  mittleren  und  seitlichen 
Halsgegend;  Nelaton'Dumoulin  in  der  Sternalgegend;  E^Ne»" 
mann,  v.  BeckUnghausent  (?eAe  am  B o d en  der  Mundhöhle;  Wyss 
in  der  Oesophagus  wand;  Zahn  in  der  Pleura;  Virehow  und 
H.  SHlUng  im  Mediastinum;  Friedrich^  Eberth,  v,  Beddinghausen 
in  der  Leber;  P/annensMi  FUUseklenj  v,  VdUs  u.  A.  im  0  var i  um ; 
Diesterweg  im  Uterus ;  v,  Wyss  in  der  Kabel  g  e  g  e  n  d ;  und  in  der 
Kreuzsteissbeingegend,  in  den  hier  vorkommenden  congeni> 
talen  Tumoren,  eine  grosse  Meuge  von  Autoren  (s.  mein  Referat 
über  Sacraltumoren,  Centralblatt  f.  Pathologie  1896  Heft  11/12). 

Im  Bereich  des  Digestionstractus  hat  man  Flimmer- 
cysten der  Mundhöhle  (Neumann)  auf  den  von  Bochdaleck  jm. 
beschriebenen  flimmerepithelbekleideten  Ductus  excretorius  lin- 
guae,  iler  sich  vom  i'oraraen  coecum  der  Zunge  aus  entwickelt, 
zurückgeführt,  i^^liminercysten  des  ÜesophagUä  ,  wie  sie  von  Wifss 
und  Zd/iu  mitgeteilt  wurden,  werden  in  ihrer  Existenz  verständ- 
lich durch  die  von  K.  Ncumutm  erwiesene  Tliatsacbe,  dass  bei 
menschlichen  Kiuljryonen  zwischen  18.  und  28.  Woche  ein  mehr- 
öchichtiges  Flimmerepitbel  im  Oesophagus  vorhanden  ist;  Kol- 
Uktr  fand  ein  solches  bei  einem  14  Wochen  und  einem  G  Monate 
alten  Embryo,  was  Sedzwkk  und  Mirot  bestätigten,  und  ^r,  Ferri 
dal) in  erweiterte,  dass  man  sogar  noch  im  9.  Monate  Flimmer- 
zellen im  Oesophagus  antreffe. 

Neu  ist  der  Befund  pines  k  r  e  l)  >  i  g  e  n  Tumors  der  M  a  g  e  n- 
gegend  mit  Fl  immer  epithel:  es  handelte  sieb  um  eine  diftuse 
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Infiltration  des  Pylorusteilesdes  Magens  und  des  angrenzenden  Duo* 
dennms  mit  Stenosirung  des  Pylonia  and  secundärerDilatatio  ven- 
tricuii.  Hinter  dem  Magen  fand  sich  eine  mächtige  Geschwulstmasse, 
die  sich  aus  dem  total  krebsig  entarteten  Pankreas  und  den 
earcinomatös  infilrirten  und  mächtig  geschwollenen  Retroperi* 
tonealdrüsen,  den  Drüsen  des  Leberhilus  und  der  Garvatura 
minor  des  Magens  zusammensetzte.  Die  Geschwulst  comprimirt 
die  Leberpforte  and  das  Duodenum,  und  hat  in  der  Leber  selbst 
zur  Eruption  einer  Reihe  kleiner,  in  fettigem  Zerfall  begriffener 
Metastasen  geführt.  Mikroskopisch  handelte  es  sich  um  einen' 
typischen  Krebs  mit  dem  Bilde  einer  diffusen  Infiltration  der 
Saftspalten  seitens  polymorpher  Zellmassen.  Wo  sich  grössere 
Infiltrate  bildeten,  trat  die  Straktar  des  Adenoearcinoms  hervor, 
am  aber  alsbald  mit  der  zunehmenden  Zellwncherang  wieder 
mehr  and  mehr  zu.  verschwinden.  An  anderen  Stellen  war  eine 
recht  beträchtliche  Schleimprodaction  in  den  Krebsherden  nach* 
zuweisen,  die  mit  dem  Auftreten  massenhafter  Becherzellen  in 
Zasammenhang  stand.  Einige  Stellen  zeigen  typisch  adeno- 
matösen Bau;  hier  ist  das  Epithel  zu  cubischen,  niedrig  und 
schlank  eylindrischen  Formen  entwickelt,  während  sonst  weit- 
gehende Polymorphie  vorherrscht.  In  den  metastatischen  Knoten 
hinter  dem  Magen  nun,  trat  plötzlich  neben  und  zwischen  um- 
fangreichen Zerfallsmassen  der  Typus  des  Adenoearcinoms  ziem- 
lich rein  auf:  es  fanden  sich  in  den  Krebsknoten  vielfach  aus- 
gehachtete und  anastomosirende  Räume  —  und  diese  Käume 
waren  grossenteils  mit  schönem,  mehrschichtigem  Fl  immer  epi- 
thel bekleidet.  Hit  der  Immersion  untersucht,  weisen  die  hohen 
Oylinderzellen  einen  oontinuirlichen  Saum  schon  gerichteter 
Stäbchen  auf,  einen  Saum,  der  schon  an  and  für  sich  wegen 
seiner  bedeutenden  Breite  nicht  als  ein  gewönlicher  Basalsaum 
angesprochen  werden  darf,  noch  weniger  aber  als  ein  solcher 
erscheint  dnreh  die  Thatsaohe,  dass  die  deutlich  von  einander  zu 
differenzirenden  Stäbchen  mit  kurzen  Fortsätzen  in  das  Proto- 
plasma der  zugehörigen  Zellen  hineinreichen. 

Für  den  Ausgangspunkt  unseres  Tumors  käme  nur  in  Be- 
tracht: Magen,  Duodenum.  Pankreas  nud  seine  Ausführuügsgänge, 
und  eventuell  die  Gallengänge :  EnLwickelungsgesehichtliche.  wie 
anatomische  Aiilialispunkte  Uber  das  Vorkommen  von  Fliramer- 
epithel  gibt  uns  aber  von  allen  diesen  Organen  nur  der  Darm- 
t  r  ac  t  u  s.  Insbesondere  sind  es  die  Untersuchungen  von  Fortunatow, 


Digitized  by  Google 


64  BOBST :   Bericht«  über  ArbeiUo  (74) 

die  ergeben  haben,  dass  nicht  nur  bei  niedtreu  Wirbeltieren  Flimrner- 
epithel  im  Darmkanal  vorkommt  und  sich  bei  manchen  dieser 
Ges('liöpt>  auf  dor  c^auzen  Strecke  der  Verdauungsbahn  während 
des  ganzen  L»  iiens  erhält,  -oudern  dass  auch  höchstwahrschein- 
lich bei  höheren  Wirbeitieren  und  beim  Menschen  der  Thirmkanal 
mit  Flimmerepithel  bedeckt  ist;  die  Flimmerltawre  des  Darm- 
epirl  el«  höherer  Tiere  sind  aber  so  zart  und  gegen  äussere  Ein- 
wirkung so  empfindlifli  dass  sclion  allein  daraus  die  spärlichen 
Bpobarhtuugen  über  ihr  Vorkommen  erklärlich  sind.  Da  nun  in 
unserem  Fall  der  ganze  makroskopische  Befund  dafür  sprirlit, 
dass  es  sich  um  eine  Geschwulst  handelt,  die  hinter  dem  Magen 
bezw.  in  den  Magenwänden  selbst  sich  entwickelt,  die  Magen- 
wände und  die  Schleimhaut  ditfus  infiltrirt  und  vor  sich  herge- 
wölbt  hat,  und  erst  sekundär  an  einigen,  und  zwar  wenigen, 
Stellen  nach  Durchbnich  der  Mftgen-  besw.  Daodenalsch leimhaut 
nach  dem  Lumen  dieser  Organe  vorgedrungen  ist,  so  darf  vielleicht 
im  ZusammeDhalt  mit  der  Thatsache  der  Anwesenheit  von  Flimmer- 
epithel daran  gedacht  werden,  dase  der  ganze  Tumor  irgend 
welchen  £ntwicklungs8törungen  oder  embryonalen  Abschnürungs- 
vorgängen  in  letzter  Linie  seine  Entstehung  verdankt.  Wie  dem 
auch  seir  —  ein  Adenocarcinom  der  Magengegend  mit 
Flimm  er  epithel  ist  bis  dato,  so  viel  ich  sehe,  noch  nicht  be- 
schrieben. — 

In  einem  Falle,  den  SMer  mitgeteilt  hat,  hatte  eine  Exo- 
stose des  Körpers  vom  siebenten  Halswirbel  eine  be- 
trächtliche Drncknekrose  and  Greschwfirsbildang  an  der 
vorderen  nnd  hinteren  Wand  des  Oesophagus,  entsprechend 
der  Höhe  des  Ringknorpels,  vemrsaoht, 

Von  der  Meinung  ausgehend,  dass  diehistologischeStruk- 
turderKrebse  nicht  ausschliesslich  von  der  jeweiligen  Beschaffen- 
heit der  Carcinomzellen  abhangig  ist,  sondern  dass  auch  mehr 
allgemeine,  örtliche  Bedingungen  massgebend  sind  für  den  Um- 
stand, dass  in  dem  einen  Fall  ein  medulläres,  in  dem  anderen 
ein  scirrhöses  Carcinom  entsteht»  veranlasste  ich  QickUr  an  der 
Hand  einer  Reihe  von  Mastdarmkrebsen  zu  erforschen,  ob  je 
nach  dem  Sitz  des  Carcinoms  in  den  verschiedenen  Abschnitten 
des  Mastdarms  vielleicht  gewisse  typische  tJnterschiede  in  dem 
Bau  der  Neubildungen  zu  beobachten  seien.  In  seinem  untersten 
Teil  (vom  anus  bis  zur  Höhe  des  Bodens  vom  Doti^to^schen 
Kaum,  etwa  10  cmj  ist  der  Mastdarm  ja  gänzlich  in  das  lockere 
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periproctale  Fettbindegewebe  eingebettet,  hier  muBsten  aiob  also, 
wenn  die  VomiesetEiingen  richtig  waren,  die  Carcinome  besonders 
leiebt  yerbreiten  können,  nnd  das  medulläre  Caroinotn  mosste 
Mer  die  weitaus  bSofigste  Form  sein.  In  einem  mittleren  Teil 
(vom  Boden  des  Donglas  bis  xnr  Flexnra  sigmoidea)  sind  die 
lokalen  Verhältnisse  ähnlich  gelagert,  wenigstens  für  die  an  der 
b  i  n  t  e  r e  n  Hastdarmwand  wachsenden  Krebse.  GKinzlich  yerschie- 
den  liegen  die  Dinge  aber  im  Bereich  der  Flexnr  selbst,  wo  der  Darm, 
mit  Ausnahme  der  mesenterialen  Anhefbungsstelle,  rings  von 
Peritoneum  überzogen  ist,  und  nicht  in  einer  weichen  Umgebung 
eingebettet  liegt.  GicMer  hat  18  Carcinome  histologisch  unter- 
sucht und  auch  ihre  makroskopischen  Details  ausführlich  mitge- 
teilt; ich  selbst  kann  nun  noch  weitere  drei,  die  ich  in  den  letzten 
Monaten  beobachtete,  beifügen.  Es  stellte  sich  heraus,  dass  im 
unteren  Mastdarmteil  3,  den  unteren  und  mittleren  gemeinsam 
einnehmend  5  (6)  Adenocarcinome  gelegen  waren  —  alle  waren 
medulläre  Gesehwülste,  die  zur  völligen  Zerstörung  der  Danu- 
wand,  zum  Durchbruch  in  die  Vagina,  die  Blase  untl  zum  Ueber- 
greifen  auf  die  Beckenmuskulatiu  grtiilirt  liatten.  Ein  weiterer 
Krebs  sass  an  der  vorderen  ßeetaiwand,  über  dem  Boden  des 
Douglas'schen  Raumes  —  er  war  ein  scirrhüseä  Adenocarcinom. 
Direkt  am,  bezw.  über  dem  Anus  sasseu  zwei  derbe  Krebse,  von 
denen  da^  eine  obendrein  mikroeystisch  entartet  war.  An  der 
Flexura  sigmoidea  waren  2  (4)  Carcinome  gelegen,  die  sämtlich 
harte,  wenig  umt"angreichö,ste  nosirende  Infiltrationen  darstellten. 
Alle  beobachteten  Krebse  waren  Adenocarcinome  :  Gallertkrebs 
fand  sich  keiner  unter  den  16  Tumoren.  Nach  allem,  was  ich 
bei  der  makroskopisolipn  und  mikroskopischen  Betrachtung  der 
16  Fälle  sah,  machte  es,  in  Uebereistimmung  mit  dem,  was  Gickler 
in  der  Literatur  über  die  angeregten  Fragen  zu  eruii'en  ver- 
mochte, entschieden  den  P^indruck,  als  ob  der  Mastdarm  einen 
ziemlieh  genau  abgrenzbaren  Teil  besässe,  in  welchem  nicht  nur 
die  meisten  Carcinome  vorkommen,  sondern  auch  eine  Art  ganz 
besonders  vertreten  ist:  diese  Art  wäre  das  weiche  Adeno- 
carcinom,  und  der  betreffende  Absclinitt  wäre  eben  derjenige,  wo 
der  Mastdarm  von  keiner  anderen  Hülle  als  nur  von  dem  lockeren 
periproctalen  Fettbindegewebe  umgeben  ist.  Damit  soll  nicht 
gesagt  sein,  dass  in  diesem  Mastdarmteil  nur  weiche  Formen 
von  Krebs  vorkommen,  es  sind  hier  auch  äallertkrebse  und  solche 
mit    stärkerer   Bindegewebsentwicklung   beschrieben;  dagegen 
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ist  es  aaffallend,  dass  der  Mednllarkrebs  nur  gerade  in  dem  in 
Bede  stehenden  Mastdarmteil  zu  finden  ist,  und  nicht  etwa  an 
der  Fiezura  sigmoidea,  an  der  ich  vier  Scirrhen  beobachtete.  Die 
Sache  ist  für  den  Chirurgen  nicht  ohne  Interesse,  es  scheinen 
nach  der  gegebenen  Darstellung  die  Flexurcarcinome  günstigere 
Chancen  für  eine  erfolgreiche  Operation  2U  bieten  —  zwei  von 
den  beschriebenen  stammen  denn  auch  von  operirten  Patienten. 

Ihlau  beschrieb  einen  grosseii,  langgeatielten.  papillär  ge- 
bauten Die  k  da  rmpoly  pen,  der  einer  chronisch  entzündeten, 
von  älteren  und  frischeren  tuberkulösen  Ulcerationeu  eingenom- 
menen Schleimhaut  entwaclisen  war.  Der  Stiel  enthielt  zwei 
grosse  Arterien,  denen  (grossere  Venen  entspraclien.  und  loste 
sich  im  Körper  de?;  l'olyj)en  auf,  wie  ein  Baiimstarani  in  seine 
Zweige.  Da  der  8tiel  tl^r  polypösen  Geschwulst  sehr  reich  an 
glatter  Muskulatur  war.  musste  eine  nicht  unbeträchtliche 
Elastizität  und  Contractiiität  desselben  zugegeben  werden.  Der 
Schleimhautanteil  des  Körpers  des  papillösen  Polypen  bot  das 
Bild  ausgebreiteter  Hyperplasie,  so  dass  man  von  einer  adeno- 
matösen Neubildung  /n  sprechen  berechtigt  war;  an  einzelnen 
Stellen  seigte  die  epitheliale  Froliferation  eine  atypische  form  — 
Verlängerung,  Verzweigung  der  Drüsengänge,  Wucherung  der 
£pithelzellen  mit  Chromatinvermehrung  in  den  Kernen  und 
Bildung  mehrschichtiger  Beläge,  ohne  dass  irgendwo  ein  krebsiger 
Charakter  hervorgetreten  wäre.  Durch  die  Wucherung  des  Binde- 
gewebes in  dem  Polypen  wurden  gelegentlich  ganze  Bezirke  der 
hyperplastischen  Schleimhaut  abgeschnürt;  gerade  an  solchen 
aus  dem  Zusammenhang  gelösten  Drüsenschläuchen  trat  aber 
nicht  nur  keine  gesteigerte  Proliferation  ein,  sondern  eine  Meta- 
morphose im  rückläufigen  Sinne,  indem  es  zur  schleimigen  £r> 
weichung  und  Cystenbildung  kam.  — 

Ld>rain  berichtete  über  ein  abnorm  langes  Divertic  ulu  m 
Mekelii,  das  sich  vom  Ileum  nahe  der  Valvula  Bauhini  bis  zum 
Nabel  hinauf  erstreckte.  Das  Divertikel  endigte  blind,  kurz 
vor  dem  Nabel,  und  ging  hier  in  einen  dicken  soliden  ßindegewebs- 
atrang  über.  Es  war  die  Ursache  einer  Atdisendruhuncr.  vidligen 
Dannverschlusses,  und  des  rapid  unter  ileuserscheinuugen  er- 
folgten Exitus.  — 

In  einer  überaus  fleissigen,  statistischen  Arbeit  hat  Hack^piU 
die  vorhandene  Literatur  über  die  im  frühen  Kindesalter 
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vorkommenden  Abdominaltumoren  zasammengestellt 
wtd  kritiaclx  erörtert;  er  hat  über  600  Literatnrangaben  bei- 
gebracht nnd  insbesondere  auch  die  franzSeische  Literatur  beruek- 
sichtigt.  Die  Carcinome,  Sarcome  und  cystischen  Geschwülste 
der  Nieren,  die  Tnmoren  der  Harnblase,  die  soliden  und  cjstbchen 
Nenbildnngen  der  Ovarien,  die  Neoplasmen  des  üterus,  des 
Hägens  und  Darmes,  die  soliden  GeschwEilste  und  Echinokokken 
der  Leber,  die  Hils-  und  Pankreasgeschwttlstc  erfahren  in  der 
umfangreichen  Arbeit  eine  eingehende  Besprechung,  und  ist  durch 
Beigabe  einer  grossen  Anzahl  von  Tabellen  der  Ueberbliok  über 
die  genannten  Gebiete  erleichtert.  Auf  die  Ergebnisse  kann  hier 
nioht  eingegangen  werden :  jedem  aber,  der  sich  auf  dem  in  Rede 
stehenden  Gebiete  orientiren  will,  wird  die  Arbeit  Hacksjriira 
ebenso  willkommen  sein,  als  sie  ihm  eine  grosse  Reihe  wichtiger 
und  interessanter  Daten  fertig  in  die  Hand  gibt.  Veranlassung 
zu  der  statistischen  Zusamiuciiotelhing  war  dem  Verfasser  ein 
eigener  Fall  von  Fibromyxoma  eaveruüäum  des  Mesenteriums, 
das  sich  bei  einem  9  Monate  alten  Mädchen  entwickelt  hatte.  — 

Die  multiple  Nekrose  im  Pankreas  und  im  ab- 
dominalen Fettgewebe  ist  in  den  letzten  Jahren  vielfach 
der  Gegenstand  eingehender  Besprechungen  und  sorgfältiger  histo- 
logischer Untersuchungen  gewesen.  Es  waren  mir  daher  zwei 
typische  Fälle,  die  ich  währeml  des  vertiossonen  Jahres  zur 
iSektiun  bekam,  sehr  willkommen,  zumal  gerade  der  zweite  der 
in  Rede  stehenden  Fä!!*:^  sich  zu  ^^iner  mikroskopischen  Er- 
forschung als  ganz  besonders  geeignet  erwies.  Die  in  Folgendem 
kurz  wiederzugebenden  Resultate  der  Untersuchung  finden  sich 
in  grös-'^i  er  Ausführlichkeit  in  der  Dissertation  von  Frane  Müller 
niedergelegt 

Bei  beiden  Fällen  handelte  es  sich  um  sehr  fettreiche 
Miinner  im  Alter  von  45  und  48  Jahren.  Im  ersten  Fall,  der 
nicht  mikroskopisch  untersucht  ist,  war  eine  ausgedehnte  hämor- 
rhagische Erweichung  der  Pankreas  und  dessen  Umgebung  in 
weitem  Umkreis  vorhanden ;  von  der  Bauchspeicheldrüse  waren 
nur  noch  wenige,  unförmige,  klumpige  Reste,  welche  dem  Kopf- 
teil des  Organs  angehörten,  erhalten.  Die  schmierige,  braun- 
rötliche  Erweichungsmasse  hat^^  las  Peritoneum  perforirt,  und 
es  war  dadurch  zu  einer  acuten  diffusen  fibrinösen  Peritonitis 

gekommen.   Isolirte  kleinere,  circumscripte  Nekrosen  im  Fett- 
es*) 6» 
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gewebe  der  Bancbhöble  feblten.  Im  sweiten  Fall  fand  sieb 
ebenfalls  eine  bSmorrbagiflcbe  Auflösung  des  Pankreas,  des  dieses 
Organ  umgebenden  Fettgewebes  und  der  Fettmassen  der  Radix 
mesenterii;  aber  im  Gegensati  lum  ersten  Fall  traf  man  bier 
nicbt  nur  auf  reichlicbe  ITeberreste  anscheinend  noch  wenig 
veränderten  Fankreasgewebes,  sondern  durch  das  ganse  mesen- 
teriale Fettgewebe,  das  Nets  und  die  Fettmassen  der  regio 
retroserosa  serstreut  Hessen  sich  massenhaft  kleine  nekrotische 
Herde  von  gans  charakteristischer  Beschaffenheit  konstatiren. 
Die  Heide  waren  auf  Durchschnitten  rundlich,  rundlich -oval» 
scharf  begrenzt,  von  geblich- weisser  Farbe,  und  bestanden  an» 
einer  trockenen,  leicht  fettig  glänsenden,  aerreiblichen  Substan«. 
Wo  solche  Herdchen  dicht  unter  dem  Peritoneum  sassen,  da 
seigte  die  Serosa  leichte  fibrinöse  Beschläge.  Die  Sektion  stellte 
im  sweiten  Falle  noch  fest  eine  Tbrombose  der  Vena  portarum, 
der  Vena  mesaraioa  sup.  und  der  Vena  pancreatica  und  iienalis. 
Die  Thrombenmassen  waren  hauptsächlich  dnrcb  einen  brann- 
rötlichen,  fettigen,  zerreiblioh-morschen  Brei  gebildet,  also  darob 
ein  Material  von  der  BeschafPenheit  der  peripankreatischen  Er- 
weich ungsmasse.  Auch  diesmal  war  der  nekrotische  Proiiess 
mit  einer  ditfuseii  fibrinösen  Peritonitis  vergesellschaftet. 

Mikroskopisch  setzten  sich  die  kleinen  Fettnekrosen  im 
frischen  Präparat  zusammen  aus  homogenen,  glänzenden,  un^ 
regelmässig  rundlichen  oder  polygonalen  Fragmenten,  deren 
weitere  Auflösung  in  immer  kleinere  und  kleinere  Schollen  durch 
allmähliche  Zersplitterung  und  brüchigen  Zerfall  der  grösseren 
sehr  deutlicb  zu  verfolgen  ist.  Neben  den  grösseren  Schollen 
fanden  sich  auch  schalige,  kugelige  und  körnige  Zerfallsprodukte, 
ausserdem  massenhaft  Fettsäurenadeln. 

An  Schnitteil.  die  nach  der  Einbettung  in  ParattiD  einfach 
mit  Os iniu m sä u r e  behandelt  worden  waren,  erwiesin  «^ich  die 
kleinen,  nekrotischen  Herde  auch  mikroskopisch  schart  gegen  die 
Umgebung  abgesetzt,  und  bestanden  wiederum  aus  Seliolleu  und 
Körnern,  und  Büscheln  von  Krystallnadeln ,  wobei  be^^onders  die 
letzteren  oft  genau  Stellen  ausfüllten,  welche  der  Lage  der 
zugrundgegangeuen  i!'ettzellen  entsprachen.  Neben  den  Zerfalls- 
produkten des  Fettes  fanden  sich  ancb  Pigmentüberreste  als 
D'^n" vate  von  BluttarbstotF.  Ber^onders  bemerkenswert  ^xnr  die 
Thatsacbe,  dass  die  Venen  and  Lymphgetasse  im  Fettgewebe 
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2nm  Teil  mit  Fettiopfen  gans  erfüllt,  oder  durch  einen  fettigen 
Detritus  förmlioh  verstopft  erschienen. 

HämatoxylinprSparate  der  kleinen  Feitnekrosen  lassen 
teilweise  eine  Andeutiing  des  Masfsheawerks  des  Fettgewebes  noch 
erkennen,  teilweise  ist  auch  dies  Maschenwerk  der  Nekrose  an« 
heimgefallen.  Eine  Beihe  der  kSmigen  Zerfallsprodukte  des 
Fettes  nimmt  mit  Hftmatoxylin  eine  sehr  intensive  Färbung  an 
(Kalk!),  wahrend  die  grösseren  scholligen  Abkömmlinge  des  auf- 
gelösten Fettes  einen  blass-lila  Ton  erhalten.  Neben  dem  Zer* 
fall  des  eigentlich«!  Fettparenohyms  finden  sich  auch  in  den 
grösseren  nnd  kleineren  Bindegewebssepten  Nekrosen  vor;  sie 
stellen  sich  hier  dar  als  ein  körniger  Zerfall  des  Bindegewebes« 
dem  eine  gewisse  ödematöse  Anfqaellnng  der  betreffenden  Binde* 
gewebssepten  anscheinend  voranfgeht. 

Was  die  nächste  Umgebung  der  Nekrosen  im  Fettgewebe 
betrifft,  so  Ifisst  sich  eine  nicht  unbedeutende  Hyperämie  kou- 
statiren;  die  GefSsse  sind  von  reichlichen,  einkernigen  Bund* 
seilen  umgeben,  auch  die  Zellen  der  Gefösswand  selbst  scheinen 
vermehrt.  Wo  der  Ftoaess  nun  zuerst  beginnt,  an  den  Fett- 
sellen sdbst  oder  im  Stfttzgerüst,  ist  nicht  leicht  au  entscheiden, 
jedoch  ist  su  bemerken,  dass  recht  oft  das  letstere  beginnende 
nekrotische  Veränderungen  zeigt,  während  an  den  zugehörigen 
Fettzellen  noch  nichts  Pathologisches  zu  bemerken  ist.  In  dieser 
Präge  ist  iibrige7i,=  vor  allem  auf  die  vorhin  erwähnten  throm- 
botiscben  Vorgänge  in  den  (jreuiasen  des  Fettgewebes  hinzuweisen; 
es  liegen  nämlich  Präparate  vor,  die  den  Zusammenhang  der 
Nekrosen  mit  solchen,  von  einer  fettigen,  zelligen  und  köriiigeu 
Detritusmasse  erfSllten  Gefässen  sehr  wahrscheinlich  machen. 
Hier  ist  das  Erste,  was  zu  bemerken  ist,  eine  Verbreiterung  der 
feinen  Septen  des  Maschen werks ,  welches  die  Fettzellen  ein- 
schliesst  und  das  Auftreten  von  leukocytären  Elementen  bier- 
.selbst.  In  der  weiteren  Ausbildung  der  Nekrose  tritt  ein  Zer- 
fall der  L^^ukocyten  und  Bindegewebszelienkerue  zu  eine  in  körnigen 
Detritus  ein.  Daneben  bilden  sich  die  geschilderten  Zerfalls- 
erscheinungen am  Fettparenchym  seiltet  aus.  Recht  liäufig 
korabinirt  sich  mit  all  diesen  Vorgängen  eine  grössere  oder  ge- 
riiJix^i'p  Blutung;  förmliche  hämorrhagische Infarcirungeu  kommen 
sogar  vor. 

Die  Untersuchung  mit  der  Wei(jert' schien  Fibrin m et hode  er- 
gab nun  das  bemerkenswerte  Resultat,  dass  dem  Prozess  der  Nekrose 
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fibrinös-exsudative  Vorgänge  in  grosser  AusdehnuDg  vorangehen» 
indem  niobt  nur  übrinöse  Gerinnungen  innerhalb  der  Blutgefässe 
bei  sich  ausbildenden  Nekrosen  beobachtet  werden,  sondern  ein 
feinfaseriges  fibrinöses  £x8adat  zu  stände  kommt,  welches  den 
feinen  bi^  lt  gewebigen  Fasern  des  Maschenwerks  zwischen  den 
Fettzellen  folgt*  In  den  ausgebildeten  Nekrosen  tritt  das  Fibrin 
mehr  und  mehr  snrück  und  verschwindet  schliesslich  vollständig. 

Präparate  vom  Pankreas  zeigen  ebenfalls  eine  überaas 
mächtige  fibrinöse  £zsadatiou  nicht  nur  im  peri-  nnd  intra- 
pankreatischen  Fettgewebe,  sondern  im  Bereich  des  gesamten 
interstitiellen  Bindegewebes  des  Pankreas;  sogar  die  einzelnen 
Brüsenräume  sind  von  einem  feinfaserigen  fibrinösen  Netz  um- 
sponnen. Stellenweise  erreicht  die  fibrinöse  Exsndation  eine  solche 
Ansdehnnng  and  Dichtigkeit,  dass  man  von  einem  fSrmlichetL 
Fibrininfarct  reden  könnte.  Daneben  finden  sich  überall  auch  ans- 
gedehnte  Hämorrhagieen.  Das  erhaltene  Pankreas  zeigt  eine 
massige  Hyperplasie  des  StiitsgerUstes  (chronische  interstitielle 
Prosesse),  die  grösseren  Ansfiihrnngsgänge  sind  im  Zustand 
katarrhalischer  Entzündung.  Die  Nekrosen  im  intra*  und  peri- 
pankreatischen  Fettgewebe,  die  sich  ganz  so,  wie  die  geschil- 
derten, verhalten,  greifen  vielfach  auch  auf  das  Pankreasparen- 
ohym  selbst  fiber,  in  der  Weise,  dass  das  Bindegewebe  zwischen 
den  DrQsenqnersohnitten  ödematös  aufquillt,  die  Kernfirbang 
verliert  und  kömig  zerfallt;  zu  gleicher  Zeit  erfahren  auch  die 
Drüsenzellen  eine  Auflösung  in  lauter  kleine  rundliche  Kör- 
perchen. Andere  Präparate  zeigen  mehr  selbstständige  umfang- 
reichere Nekrosen  des  Pankreasparenchyms.  Thrombosirte  Ge- 
fSsse,  z.T.  mit  nekrotischen  Wandungen,  finden  sich  in  den 
grösseren  Nekrosen  reichlich. 

Nun  wurde  in  diesem  Fall  auch  die  Leber  untersucht. 
Hier  fand  sich  neben  einer  älteren  interstitiellen  Entzündung  eine 
ausgebreitete  Degeneration  des  Parenchyms  von  ganz  eigentüm- 
licher Art  —  insbesondere  mit  Beziehung  auf  die  Lokalisation  der 
ilegenerativeu  Prozesse.  Die  Leberzellen  entarten  unter  Aufgabe 
ihrer  physiologischen  VerbauJe,  und  unter  AuitjUt  lluug  und  Kern- 
scbwundzu  blassen  Schollen,  zwischen  denen  sich  ilie  vielgestaltigen 
Kerne  der  ehemaligen,  nun  auch  dem  Zerfall  entgegen  gehenden 
Capillarbahn  durchspinnen;  umfangreichere  Degenerationsbezirke 
(Nekrosen)  zeigen  central  völligen  Zerfall.  Nun  entsprechen  aber 
die  nekrotischen  Felder,  die  an  Haematoxylinpräparaten  schuu 
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durch  die  mangelnde  Kernfärbang  ganz  deutlich  von  den  er- 
haltenen noraalen  Partieen  sich  differenziren,  dnrchans  nicht 
immer  gewissen  Teilen  eines  einzelnen  Läppchens,  oder  treten 
etwa  lediglich  monolobnlär  auf,  sondern  die  Zerfallsherde  sind 
bald  klein  nnd  betreffen  nnr  einen  unbedeutenden  Anteil  eines 
Leberacinus,  oder  sie  sind  grösser  nnd  ganz  nnregelmässig  ge* 
staltet  und  greifen  in  mehrere  benachbarte  Läppchen  regellos 
ein;  sehr  häufig  sind  in  den  mikroskopischen  Bildern  brfieken> 
artige  Verbindungen  awischen  den  einzelnen  Entartungsbezirken 
▼orhanden,  netzförmige  Anastomosen,  wobei  verschieden  grosse 
Inseln  von  normalem  Lebergewebe  von  den  zerfallenen  Partieen 
umschlossen  werden. 

Von  grosser  Wichtigkeit  bezüglich  des  Zustandekommens 
der  Lebernekrosen  ist  die  Thatsache,  dass  man  in  den  Aesten 
der  Lebervenen  einen  fettigen  Zerfallsbrei  antriflPt,  denselben,  wie 
er  für  die  Venen  des  retroserösen  Fettgewebes  beschrieben  wurde; 
auch  in  vielen  Pfortaderverzweigungen  findet  sich  derselbe  Inhalt. 
Dementsprechend  sieht  man  aucli  den  nekrotischen  Zerfall  recht 
oft  von  den  (refässwänden  auf  das  Parenchym  übergreifen,  ins- 
besondere sind  die  Lebervenen,  selbst  Aeste  derselben  von  be- 
deutender Grösse,  in  ihren  Wandungen  in  beginnender  Nekrose 
anzutreffen. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  dieses  interessanten  Falles 
hat  also  in  folgenden  drei,  noch  weiterer  Erörterung  bedürftigen, 
Hauptpunkten  Neues  zutage  gefordert: 

1.  Es  sind  die  nekrotischen  Vorgänge  im  Pankreas  und 
Fettgewebe  von  intensiven  entzündlichen  Erschein- 
ungen begleitet,  unter  denen  neben  der  Leukocyten- 
emigration  die  fibrinöse  Exsudation  Grade  erreicht, 
wie  sie  bis  jetzt  noch  nicht  besehrieben  sind. 

2.  Die  nekrotischen  Prozesse  sind  in  Zusammenhang  mit 
thrombotischen  (und  vielleicht  auch  embolischen)  Vor- 
gängen an  den  Blutgefässen  anzutreffen,  welch,  letztere  sich 
als  mit  Fett  und  fettigem  Detritus  erfüllt  erwiesen 
—  eine  Thatsache.  die  bis  jetzt  nirgends  hervorgehoben  wurde. 

'6,  Ausser  im  Pankreas  und  Fettgewebe  findet  türti  auch 
n  e  k  ro  t  i  e  Ii  Vorgänge  in  der  Leber,  wo  sie  ebenfalls 
mit  Fettem  bolie  bezw.  fettiger  Thrombose  in  engem  Zasammeu- 
bang  stehen. 
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Ich  betrachte  diese  Mitteilungen  als  vorläufige,  und  werde 
in  einer  speeieilen  Abhandlung  demnäcbst  eingehend  auf  den 
eben  knrz  skiuirten  Fall  sorückkommen. 


IX. 

Die  feinere  Histologie  derNaevi  pigmentosi  ist  ein 
der  näheren  £rfor8chang  noch  sehr  bedürftiges  Gebiet,  freiiieh 
ist  die  Literatur  über  das  fragliche  Gebiet,  dem  wenig  ge- 
eieherten  Standpunkt  unserer  Kenntnisse  entsprechend,  eine  recht 
reichliche.  Man  hat  die  Naevi  mit  dem  Nervensystem  in 
Zusammenhang  gebracht,  angesichts  der  Thatsaohe  ihres  h&ufigen 
einseitigen  Auftretens  und  ihrer  gelegentlichen  Anordnung  parallel 
der  Verzweigungen  gewisser  bekannter  NervenaQge  (v,  Bären- 
sprung, Gerhardt  Swum^  v,  BeeklmghauKnt  Pottf  Pierre  Marie)] 
andere  Autoren  haben  betont»  dass  eine  solche  Besiehung  nicht 
sicher  erwiesen  sei  (PeUreen,  üww^  L(mg,  Spietsekka,  Ziegler), 
obwohl  manches  daffir  spreche.  Auf  der  anderen  Seite  ist  die 
Beziehung  der  Naevi  zu  melanotischen  Geschwülsten  erörtert 
worden,  besonders  Unm  hat  den  Nachweis  zu  ftihren  versucht, 
dass  die  Melanosarcome  aus,  in  die  Tiefe  versprengten,  epithelialen 
Naevuszellen  sich  entwickelten,  also  eigentlich  (Naevo)  carci- 
nome  seien.  In  histologischer  Beziehung  war  der  feinere  Bau 
der  Naevi,  die  Herkunft  des  Pigments,  und  die  Beteiligung  der 
Blut*  und  Lymphgefasse  am  Aufbau  des  Naevus  fortgesetzt 
lebhafter  Controverse  unterworfen:  Gewöhnlich  findet  man  an- 
gegeben,  dass  sich  das  Pigment  hauptsächlich  in  der  Beteschicht 
der  leicht  hyperplastischen  Epidermis  vorfindet  (Simon,  v,  Bokt" 
tansky),  dass  aher  unterhalb  der  bräunlich  pigmentirten  Bete- 
scliicht  das  Pigment  in  randlichen,  ovalen,  verästelten  und 
anastomosirenden  Zellen  in  Form  von  Körnchen  angehäuft  sei. 
Demitville  fand  das  Pigment  im  Corium  an  zwei  Stellen,  an  der 
oberen  und  uutereii  Grenze  seiner  Kernstränge,  aus  welch'  letzteren 
sich  die  Naevi  zudammensetzten ;  es  fand  sieh  sowohl  innerhall» 
der  Kern  stränge  als  ausserhalb  derselben  im  angrenzenden  zell- 
armen Stroma;  si) BLnohBogoliubshi/.  (iussenhauer,  DcmitvUle^v.Mauner 
treten  für  eine  enge  Beziehung  der  Gefässe  zur  Pigmentbildung 
ein,  betracbten  letzteres  also  als  ein  Derivat  des  Blutt'arbatutfes ; 
eine  vermittelnde  Stellung  findet  man  bei  Oiipenheinier,  der  teils 
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«nf  die  Blutgefässe  recnrrirt,  teils  die  FigmentbÜdang  unab- 
bSngig  von  den  OefSssen  erfolgen  Ifisst 

hatte  als  Erster  die  Ansicht  aufgestellt,  dass  im 
Epithel  kein  Pigment  gebildet  werde,  dass  es  diesem  vielmehr 
durch  Wandersellen  eugetragen  werde;  dasselbe  behauptete  Wäd 
für  die  pigmentirten  Hautsarcome.  v.  JTdUfter  vertritt  ebenfalls 
diese  „fänwanderungstheorie*,  der  auch  ZiegUr,  Karg  u.  A.  xu- 
neigen,  und  der  gegenüber  Kodis  die  Bildung  des  Pigments  in 
die  Epidermis,  und  Schwalbe  und  Jadatsokn  wenigstens  teil- 
weise in  die  Epidermis,  und  swar  auch  ausserhalb  des  Zell- 
leibes, in  die  Interstitien  verlegen.  Eine  ganz  neue  Theorie 
der  Figmententstehung  stammt  von  Ekmnaiin:  er  unterscheidet 
ein  originäres,  mit  dem  Ei  ftbertragenes  und  ein  embryogenes 
Pigment.  Bas  erstere  vermehrt  sich  nicht  im  Embryo,  wird  nur 
verschoben  und  schwindet  schliesslich;  das  letstere  ist  in  seiner 
Bildung  und  Weiterverbreitung  an  ein  System  besonderer  meso- 
dermaler  Zellen,  der  Melanoblasten  gebunden.  Die  Melanoblasten 
bringen  das  Pigment  in's  Epithel,  sind  aber  selbst  nicht  loco- 
moti  jMsfähig ;  Verschiebungen  des  Pigments  kommen  nur  zu 
Stande  dun  li  <la,>  Auswachsen  neuer  Ausläufer  oder  durch  das 
Strumen  des  Pigments  längs  der  Filar^iubatanz  der  Zellen.  Be- 
züglich des  Materials,  aus  welchem  die  Melanoblasten  das  Pig- 
ment bilden,  ist  Ehrmann  der  Meinung,  dass  es  aus  dem  Blut, 
speziell  aus  dem  Hämoglobin  stamme;  er  sah  die  Melanoblasten 
bei  Säugethier  und  Mensch  in  der  Umgebung  der  Blutgefässe 
gelagert,  und  bei  Amphibienembryonen  fand  er  die  Entwicklung 
der  Pigmentzellen  in  innigem  zeitlichen  und  räumlichen  Connex 
mit  dem  Auftreten  der  Blutgefässe,  be«w.  der  roten  Blut- 
kür perrhen. 

Ausser  mit  der  PigmentLr;ige  sind  die  histologischen  Unter- 
suchungen neu  i  oi  Autoren  mit  dem  Hinweis  auf  das  Auftreten  von 
Zellsträngen  und  Z(  Unestern  in  den  Naevis  beschäftigt,  die  die  Einen 
auf  Blutg»dässe  zurückführen  und  (neben  Schwellung  und  ProHfera- 
tiüii  der  Endothelkerne  bis  zu  eventueller  Obliteration )  auf  Wu- 
cherung adwiitieller  P^lemente  beziehen  (DemdviUe.  Ti.  v.  Plauncr), 
die  Anderen  neben  den  Blutgefässen  auch  noch  mit  den  L^-mph- 
spaiten  und  -gefässen  in  Zusammenhang  bringen,  indem  die  Zell- 
Stränge  in  letzere  secundär  eindrängen  (Bogoliubsky) ;  wieder  andere 
Autoren  gehen  sogar  soweit  in  der  Deutung  der  Zellstränge, 
4asB  sie  die  Naevi  als  Lympbangioine  auffassen  (Ziegler), 
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Den  kurz  skizzirten,  difFerenten  j\[eiiiuijgeii  «lurch  *  iL;«  rio 
Anschauung  ein  eigenes  Urteil  gegenüber  setzen  zn  können, 
untersuchte  ich  mit  Hein:  2  Pigraentnaevi  eines  3-  und  9  jährigen 
Kindes:  die  Ere^ebnisse  dieser  üntersnchungen  gebe  ich  hier  in 
Kürze  wieder,  und  bitte^  Details  iu  der  Abhandlung  von  Heiti£ 
nachzulesen: 

1)  Gemeinsam  ist  beiden  F&llen  eine  Anhäufung  von  Zellen 
in  Kestern,  Zügen  und  Strängen.  Im  ersteren,  jüngeren  Falle  konnte 
die  Beziehung  der  Zellenmassen  zvl  LymphgefKssen  und  Blutge- 
fässen (adventitielle  Lymphscheiden?)  erwiesen  werden,  während 
im  zweiten  eine  mehr  diffuse  Zellinfiltration  hervortrat,  die  sich 
aneh  noch  über  das  Gebiet  der  Catis  hinaus  in  das  subcutane 
Fettgewebe  fortsetste;  eine  klare  Unterscheidung  in  Bezug  auf 
die  Localisation  der  Zellanhaufungen  war  in  diesem  Falle 
also  nicht  mehr  zu  treffen;  jedoch  konnten  aber  auch  hier 
inmitten  der  difftisen  Infiltrationen  verdickte  Blut-  and  Lymph- 
gefösse  als  Zellstränge  nachgewiesen  werden.  Wir  durften  uns 
daher  auf  Grund  dieses  Befundes  weder  denjenigen  Autoren  an- 
schliessen,  die  das  BlutgefSsssystem  oder  das  Lymphgefässsyatem 
allein  als  den  Ort  der  Zellenanhäufung  betrachtet  wissen  wollen: 
in  unseren  Fällen  waren  sowohl  Blut-  als  LymphgefSsse «  als 
auch  die  lymphatischen  Spalten  des  Bindegewebes  die  Bildungs- 
bezw.  Ablagerungsstätten  der  Zellmassen. 

2)  Fanden  wir  entsprechend  den  Beobachtungen  der  Autor^'n 
das  Pigment  meist  in  Zellen  eingeschlossen,  in  Znlleu  vom  Cha- 
rakter der  Bindegewebszelleu,  mit  feinen,  auch  geteilten,  eben- 
falls pigmentirten  Fortsätzen  ;  die  Fortsätze  verschiedener 
solcher  Zellen  sahen  wir  auch  gelegentlich  netzartig  miteinander 
in  Verbindung  treten.  Nur  wenn  die  Pigmentirung  einen  ge- 
wissen Grad  überschreitet,  zerfällt  anscheinend  die  Zelle,  und 
wir  treffen  auch  freie  Anhäufungen  eines  körnigen  und  klum- 
pigen Pigments  —  die  letztere  Thatsache  spricht  weniger  für 
die  Bildung  des  Pigment«?  in  den  Bindegewebszellen.  als  für  eine 
allmählig  ad  extremura  getriebene  Erfüllung  derselben  durch 
A  u  f  n  a  h  m  e  von  Pigmentkörnern. 

3)  Die  grösste  Masse  des  überhau])t  vorliandenen  Pigments  ist 
in  den  vorliegenden  Fällen  in  der  Epidermis,  und  zwar  haupt- 
sächlich im  Bereich  der  Ixeteschicht  angehäuft  —  ein  Befund, 
der  den  Angaben  fast  aller  Autoren  entspricht  — ,  jedoch  ge<^ 
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langen,  wohl  im  Verlauf  der  fortwährenden  physiologischen  Re- 
generation der  Epidermis,  die  Pigmentkörner  sowohl  frei,  wie 
innerhalb  der  vorrückenden  Epidermisschuppen  eingeschiosseni 
allmählig  an  die  Oberfläche  der  Haut. 

4)  Sehen  wir  ans  durch  unsere  Unteraachungen  veranlasst» 
die  Beziehungen  zwischen  der  Zellen  Wucherung  imCorium  einer- 
seits, und  der  Pigmentablagerung  an  der  Grenze  zwischen  Corium 
und  Rete  Malpighi  und  in  dem  letzteren  selbst  andererseits, 
nicht  in  dem  Sinne  aufzufassen,  wie  bislier  von  den  meisten 
Autoren  geschehen.  Einmal  fanden  sich  die  Pigmentzellen  durch* 
ans  nicht  immer  da  am  reichlichsten  angehäuft,  wo  sich  die  Zellen- 
haufen  und  Stränge  nachweisen  Hessen,  sondern  —  und  das  zeigte 
besonders  der  zweite  Fall  —  es  war  im  G-egenteil  die  Pigment^ 
ablagerung am  intensivsten  in  einer  schmalen,  von  Zellwucherong 
freien  Zone,  die  den  dem  Rete  benachbartesten  Bezirken  dea 
Coiiums  entsprach.  Wir  können  daher  nicht  annehmen,  dasa 
die  besprochenen  Zellanhäufiingen  die  Pigmentzellen  direkt  proda- 
ziren.  Ferner  wurde  konstatirt,  dass  an  der  Grenze  zwischen 
normaler  fiant  und  Naevusgewebe  sich  eine  Zone  fand,  im  Bereich 
derer  eine  abnorme  Pigmentirung  der  Reteschicht  in  derEpider* 
mis  vorhanden  war,  obwohl  im  Corium  noch  keinerlei  Wucherunga- 
prozesse  nachgewiesen  werden  konnten,  und  auch  keine  verästelten 
Pigmentzellen  an  dieser  Stelle  im  Corium  sich  fanden.  Die  Pig- 
mentirung ist  also  bereits  vorhanden  an  J^t eilen,  die  vou  Zellen- 
wuchemng  im  Corium  noch  nichts  aufzuweisen  haben,  ja  sie  ist 
hier  vorhanden,  allein  auf  der  Epithel  beschränkt, 
ohne  dass  Beziehungen  zu  etwa  aus  dem  Corium  einwachsenden 
pigmentirten  Bindegewebezellen  nachzuweisen  wären. 

Fassen  wir  das  alles  zusammen,  so  müssen  wir 

5)  sagen,  dass  es  nicht  einwandfrei  erwiesen  ist,  dass  der  Vor- 
gang der  Hauptpigmentfrung  bei  den  Naevia  derart  sich  gestaltet» 
dass  infolge  Alterationen  des  Blutgefösssystems  im  Bereich  des 
Corium  eine  intracellnläre  Bildung  von  melanotisohem  Pigment  aus 
Abkömmlingen  des  Blutfarbstoffes  statt  hat,  und  dass  das  im  Corium 
also  gebildete  Pigment  durch  Bindegewebszellen  in  das  Rete 
Malpighi  transportirt  wird  —  sondern  ich  meine»  dass  mehr  Wahr- 
scheinlichkeit vorhanden  ist  für  eine  umgekehrte  Folge  des 
Prozesses:  dasa  zuerst  eine  abnorme  Pigmentirung  der  Epidermis» 
der  Betezellen,  vorhanden  ist,  und  dass  das  in  vermehrter  Weise  in 
den  Epithelzellen  gebildete  Pigment  von  den  Bindegewebs-  (Saft*) 
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Zellen  des  Coriuins  am  genommen  und  iutu  rlialb  der  Lyraphstrassen 
in  die  tiefer  gelegenen  Schichten  des  Coriums  bezw.  der  Cutis 
fortgeleitet  wird.  Hier  kommt  e«  zur  pathologischen  Ablagerung 
des  Farbstütfes  und  zu  einer  reaetiven  Wiu  ht  rung  von  Seiten 
desBlutf^efässbindegewebf^apparates,  insbesondere  aber  desLyraph- 
systems.  Für  eine  derartige  Auftassunp;  sprechen  vor  allem  die 
Thatsachen  der  Physiologie,  die  in  den  verästelten  Biiidegewebs- 
zellen  eine  Einrichtung  zur  lymphatischen  Saftieitung  erblickt, 
ja  in  ihnen  teilweise  sogar  die  äussersten  Wurzeln  der  Lymph- 
spalten  zu  erkennen  glaubt.  Den  Strom  innerhalb  des  Ij'rapha- 
tischen  Systems  im  Bereich  der  Haut  denken  wir  uns  aber 
durchaus  nicht  vom  Corium  nach  der  Epidermis  hin,  sondern 
in  umgekehrtem  Flusse.  Der  Befund  von  Ausläufern  der  pigmen- 
tirten  Bindegewebszellen  des  Coriums  zwischen  den  Epithel zellen 
4er  Reteschicht  kann  nicht  für  einen  stichhaltigen  Beweis  für 
den  Transport  des  Pigments  ans  dem  Bindegewehe  in  das 
Epithel  angesehen  werden,  denn  man  kann  diese  Bilder  mit 
grSseerem  Recht  in  dem  Sinne  deuten,  dase  Bindegewebszellen 
4ad  epitheliale  Pigment  aufnehmen  und  in  den  Lymphetrom 
nach  der  Tiefe  transportiren. 

6)  Wae  die  Herkunft  des  Pigments  überhaupt  betrifft,  so 
glauben  wir,  wie  erwähnt  nicht,  dass  es  in  den  beschriebenen 
JPällen  ein  direktes  Derivat  des  Blutfarbstoffs  sei,  bereitet 
von  den  Zellenmassen  im  Bereich  der  Blut-  und  LymphgefSsse 
4es  Coriums:  da  müssten  doch  gerade  in  diesen  Zellhaufen  die 
meisten,  oder  wenigstens  recht  viele  Pigmentzellen  vorhanden 
sein,  was  ganz  und  gar  nicht  der  Fall  ist.  Es  spricht  ja  auch 
4ie  chemische  Reaktion  des  melan otischen  Pigments  der  Haut- 
mäler  (und  auch  der  melanotischen  Sarcome)  geg^n  die  direkte 
Abkunft  von  Blutfarbstoff.  Das  Pigment,  das  unter  pathologischen 
Umständen  (Blutungen  etc.)  aus  Blutfarbstoff  sieh  bildet,  ist  be- 
kanntlich durch  wichtige  Unterschiede  im  chemischen  Verhalten 
vom  et  hteOf  melanotischen  Pigment  getrennt.  Wir  sind  vielmehr 
der  Meinung,  dass  es  sich  bei  den  Naevi  um  eine  angeborene 
Anomalie  der  Haut  handelt,  um  eine  Störung  im  Verlauf  der 
Entwicklung  derselben,  die  zu  einer  abnormen  Ablagerung  pigment- 
bildender Zellen  an  einer  oder  mehreren  circumscripten  Stellen 
fuhrt.  Damit  stimmt  die  überall  konstatirte  Thatsache  überein, 
dass  die  Naevi  angeboren  oder  wenigstens  kongenital  angelegt 
sind,  femer  auch  die  Neigung  der  Pigmentnaevi  zur  £ntwick* 
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luiig  bösartiger  Tumoren.  Ob  die  abnorm  abgelagerten  Pigment- 
bildenden  Zellen  „Melanoblasten"  im  Sinne  Ehrmann's  sind,  kann 
ich  auf  Grund  meiner  Befunde  nicht  entscheiden :  man  könnte 
ja  mit  Ehrmann  an  einen  pathologisch  gesteigerten  Transport 
von  Pigment  in  die  Epidermis  seitens  solcher  abnorm  angehäufter 
Melanoblasten  denken.  Ob  in  letzter  Linie  Störungen  des  Nerven- 
systems dieser  vermuteten  pathologischen  Entviricklung  nnd  Aus- 
gestaltung gewisser  Hautpartieen  zugrundelii^eii,  können  wir  auch 
nicht  entscheiden  —  viele  Beobachtungen  sprechen  jedenfalls 
nicht  dagegen.  —  Die  Frage  nach  der  Herkunft  des  Pigmente 
in  den  Naevis  hängt  jedenfalls ,  meiner  Meinung  nach ,  eng  zu- 
sammen mit  der  Frage  nach  der  Genese  der  physiologischen 
Pigmentirung  der  Haut  überhaupt  —  von  diesem  Gesichtspunkt  sind 
auch  die  Melanome,  beaw.  der  in  ihnen  enthaltene  Farbstoff  su 
beurteilen.  So  einfach  liegen  die  Dinge  jedenfalls  nicht,  dass  die 
Pigmentimngen  in  Malern  und  Sarcomen  sich  aus  Blutextra- 
vasaten  herausbilden,  oder  durch  die  Thätigkeit  gewöhnlicher 
Gesohwulstzellen  auf  Grund  einer  intraeellulären  Verarbeitung 
von  per  diapedeain  ausgetretenen  Blutkörpern  oder  von  diffundiren- 
dem  gelöstem  Hämoglobin  entstehen.  Es  scheint  vielmehr  die 
neuerdings  von  Ilibbert  für  das  Melanosarcom  wieder  energisch 
vertretene  Ansicht  die  beste  Stütze  zu  haben ,  dass  eben  die 
pigmentarten  Zellen  der  normalen  Haut  und  der  Chorioidea  des 
Auges,  sowie  der  Naevi  und  Melanosarcome,  spezifische 
Elemente  sind,  die,  ähnlich  wie  die  Knorpelzellen  die  Bildung 
von  Knorpel ge webe ,  im  Laufe  der  IHfferenxirung  die  Aufgabe, 
Pigment  zu  bilden,  übernommen  haben. 

In  den  Naevis  sind  eben  mehr  solcher  Zellen  zur  Entwicklung 
gekommen,  als  es  irgend  der  Norm  entspricht,  und  in  den  Melano- 
sarcomen  teilen  sie  sich  und  wachsen  sie  in  einer  für  bösartige 
Geschwülste  charakteristisch  unaufhaltsamen  Weise.  In  letster 
Linie  wird  ja  wohl  das  Material  isnr  Bildung  des  Pigments  dem 
Blute  entnommen  werden  —  aber  es  ist  doch  ein  gaoa  anderer 
Vorgang,  als  wenn  irgend  welche  beliebige  Zellen  (gewöhnliche 
Gfreechwulstaellen,  Leukocjten,  junge  Bildnngsaellen)  aus  einer 
Hänorrhagie  rote  Blutkörperchen  aufnehmen  und  sie  au  gelb- 
brannen  Kömchen  und  Kl&npchen  von  Hamoeiderin  verarbeiten. 
Diese  Ereignisse  nehmen  sich  auch  unter  dem  Mikroskop  ganz 
anders  aus,  als  sich  die  Figmentirnngen  bei  Naevis  und  mela-. 
notisohen  Sarcomen  darstellen  —  gana  abgesehen  von  dem  chemisch 
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meiöt  recht  ditiercnten  Verhalten.  Wenn  also  e^elegentlich  in 
MelanosarcomeTi  ^  ugere  histologiacLie  Bi'üioUuii^fn  erwischen  der 
reichlichen  Kgmeritirinig  und  vorhaüd^Mi'  n  BlutextravasatHn  -ich 
konstatieren  lassen,  ist  jedenfalls  il^i  Vorgang  nicht  dem  ^  ner 
einfachen  Resorption  gl' ichziistell^^ii ,  dei  man  ii!>erall  im  Körper 
bei  Anwesenheit  von  insiebende  Crewebe  ergosseaem  Blut  begec^net, 
sondern  man  muss  ?ich  vor  Augen  halten,  dass  es  ganz  besondere 
Zellen  sind,  die  da  den  Farbstoff  massenhaft  entwickeln,  Zellen, 
die  hier  gewissermassen  in  ihrem  ureigensten  Elem  iit  sind. 

Dass  übrigens  gelegentlich  unter  Umständen,  für  die  ich 
in  dem  gleich  anzuführenden  Fall  nur  Vermutungen  aufstellen 
konnte,  auch  an  anderen  Stellen  des  Körpers,  als  in  der  Haut 
und  dem  Auge,  Pigmentiruugen  auftreten  können,  die  mikro- 
skopiseh  sehr  an  das  Bild  gewisser  physiologischer  Pigmentationen 
erinnern,  habe  ich  an  zwei  Fallen  von  Melanose  des  Pericards 
nachgewiesen.  ( ^'irchow'3  Ar'Mii\  I -^i>7  Bd.  147).  Durch  Aufnahme 
von  grösseren  und  kleineren  Hämoglobintropfen,  und  durch  suc- 
cessive  Zerlegung  dieses  Materials  in  schliesslich  lauter  gleich- 
massige,  sehr  kleine  Kiigelchen.  die  dann  ihrerseits  wieder  erst 
eine  braune  und  endlich  eine  tief  schwarze  Färbung  annahmen, 
wandelten  sich  die  Endothelzellen  des  Perikards  in  Elemente 
um,  die  durchaus  den  pigmentirten  Zeilen  der  hinteren  Retina- 
schiehten  glichen.  Es  konnte  nachgewiesen  werden,  dass  der 
dip  Eisenreaktion  gebende  Farbstoff  an  eine  Eiweissgruudlage 
gebunden  war,  von  der  er  recht  leicht  durch  chemische  Mani- 
pulationen entfernt  werden  konnte.  Hier  besorgten  also  Zellen, 
die  eigentlich  sonst  keine  „Chroraatophoren**  sind,  eine  ganz 
regelmässige  Pignientbildung ;  aber  die  Beziehung  des  Pigments 
zudem  Blutfarbstoff  war  eine  durchaus  eindeutige,  der  Zusammen- 
hang der  Farbstoffbildung  mit  Blutextravaten  ein  völlig  klarer. 
Solche  Beziehungen  sind  aber  weder  bei  den  Melanosarcomen 
und  noch  weniger  bei  den  Naevis  irgendwie  klar  bercasteUen 
—  am  allerwenigsten  bei  den  phjrsiologiscben  Pigmentirungen. 

Ich  habe  mich  zu  lang  bei  diesem  Q-ebiet  aufgehalten  ond 
müsste  es  noch  weiter  thun,  wenn  ich  meinen  Ansichten  fiber 
die  physiologiaeben  und  pathologischen,  über  die  einfachen  und 
mit  Geschwulstbildnng  einhergehenden  Pigmentationen  des 
menschlichen  Körpers  eingehender  darlegen  wollte. 

Dasn  ist  jetzt  nicht  die  Gelegenheit  —  in  der  nächsten 
Folge  meiner  Berichte  werde   ich  über  Arbeiten  Mitteilung 
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machen,  die  Eingehendeä  über  die  meianotischen  (Geschwülste 
bringen. 

Für  diesmal  kam  es  mir  hauptsächlich  darauf  an,  für  die 
Naevi  pigmentosi  an  einer  primären  gesteigerten  Pig- 
ment a  b  1  a  g  e  r  u  ü  g  b  e  z  \v.  -  b  i  1  d  11  n  g  in  den  R  e  t  e  z  e  1 1  e  n 
der  Epidermis  festzuhalten,  und  die  übrigen  histologischen 
ZiistJtnde  im  Sinne  eines  Transports  des  vermehrten  Pigm^^i^^es 
innerhalb  von  Saftzellen,  Saftspalten  und  Lymphbalmen  nach 
rückwärts  eben  in  der  Richtung  des  Saftstroms  -  zu  er- 
klären. Bei  dieser  Auffassunj^'  kann  man  ja  immerliiu  noch 
daran  denken .  dass  das  vermehrte  Pigment  von  „Chromato- 
phoren"  oder  „Melanoblasten"  den  Retezellen  entweder  während 
der  Entwickhingsperiode  der  Haut,  oder  auch  später  fortwährend 
zugetragen  wird  —  so  man  will  — man  wird  aber  auch  nichts 
dagegen  sagen  können,  wenn  man  den  Ketezellen  selbst  die 
Fähigkeit  der  Pigmentbildung  vindicirt.  — 

Ueber  die  Erkrankungen  der  Plantaraponeurose 
liegen  recht  spärliche  Mitteilungen  vor;  erst  in  neuester  Zeit  hat 
Ledderhose  die  Aufmerksamkeit  mehr  auf  diese,  klinisch  oft  recht 
wichtigen  Dinge  hingewiesen.  Früher  hatten  schon  Dupuytren^ 
Smith,  Sotuza-Leite,  Madelung  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  ähn- 
liche Zustände,  wie  sie  die  sogenannten  Dupu\  tren'sche  Palmar- 
contractur  charakterisirten,  auch  an  der  Fusssohle,  an  der  Fascia 
plantaris,  vorkommen  könnten.  Ledderhose  föbrt  10  Fälle  von 
krankhafter  Verdickung  der  PlantarapoDeurose  an,  nnd  führt  sie 
alle  aaf  traumatische  Insulte  zurück,  indem  er  eine  Zerreissung 
der  Fascie  und  Narbenbildnng  annimmt,  wobei  secundär  innerhalb 
des  Narbengewebes  Entzündungen  aufträten.  Franke  bat  nach 
Influenza  schmerzhafte  Verdickungen  der  Plantaraponeurose  be- 
obachtet, sogar  in  Form  rosenkranzartig  hintereinander  gelegener 
Knoten;  er  bezeichnet  den  Zustand  als  Fasciitis  plantaris.  In 
▼ielen  Fällen  ist  die  Aetiologie  der  Fascienerkranknng  dunkel. 
Mikroskopisch  fand  Franke  Quellung  der  Sehnenfasern  und 
Vermehrung  der  Kerne.  In  einer  Arbeit  vom  Jahre  1897  hat 
nun  Ledderhose  nochmals  über  Erkrankungen  der  Plantarfascie 
berichtet  ond  Vergleiche  mit  den  entsprechenden  Störungen  an 
der  palma  manus  angestellt;  seine  Untersuchungen  erstrecken 
sich  auf  etwa  50  Fälle,  und  er  fand,  dass  bei  längerer  Huhigstellung 
des  Fusses  durch  Verbände,  derbe  Infiltrationen  der  Fascia  plantaris 
mit  Proliferation  der  Bindegewebszellen  und  Lymphspalten- 
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endothelien  sich  einstellten  (Fasciitis.).  Meist  bilden  üich  diese 
Erschein üügeii  später  wieder  zurück;  in  seltenen  Fällen  aber 
entwickeln  sich  unter  heftigen  Schmerzen  Knoten.  Mikroskopisch 
konnte  Leddcrliosc  an  sechs  exstirpirten  Fascieiistucken  erlieben, 
daöö  au  sserh  a  1  b  der  eigentlichen  Kuuten  Vermehrung 
der  Kerne  des  juirallelfaserigen  Gewebes,  Quellung  der  Fasern^ 
und  Vermehrung  and  starker  Zellreichtum  der  Gefässe  und  ihrer 
nächsten  Umgebung  in  den  zwischen  den  Faserbündelu  gelegenen 
ßindee:pwebsspalten  vorhanden  war.  Gegen  die  eigentlichen 
Knoten  hin  nahm  die  Zellvermehrung  successive  zu.  In  <1  e  u 
Knoten  selb-^t  war  die  Anordnung  der  Zellen,  Fa^^rn  und 
Getasse  sehr  miregf  Imassig,  aucli  Rundzellenanhäut'ungen  landen 
sich  und  Pigment ii  ungen.  Ledihrhose  hält  den  chronischen  Ent- 
zündungsprozess  in  der  Fascie  für  das  Primäre;  bei  den  ersten  Geh- 
versuchen nach  Abnahm^  tU  >  Verbandes  käme  es  zu Zerreissuugen 
und  zur  Narbenbihlung:  die  Knoten  tasst  er  also  als  Narben 
auf.  Ganz  ähnlich  sollen  die  Verhältnisse  bei  der  Duput/tren' %chen 
Paliuarkontractur  liegen  ;  auch  hier  treten  nicht  selten  Knoten  auf, 
und  LcuKjhans  hat  ein  von  Kocher  exstirpirtes  Stück  einer  retrahirten 
Palmaraponeurose  untersucht  und  einen  Befund  erhüben,  der 
mit  dnm  von  Ledderhose  für  die  Plantatarcie  gegebenen  völlig  über- 
einstimmt. Knrhrr  ff  chnet  das  Leiden  daher  zu  den  chronischen 
plastischen  Entzündungen. 

Man  kann  also  zusammenfassend  sagen,  dass  es  infolge  all- 
gemeiner und  lokaler  Ursachen  zu  entzündlicher  Proliferation 
der  Gefässe  und  Zellen  in  den  Ai)oneurosen  iler  Fusssohle  und 
Hohlhand  kommt,  die  oft  zur  Schrumpfung  führt;  häutig  kommt 
es  dabei  zur  Entwicklung  von  Knoten,  die  wahrscheinlich  als 
hypertropliirte  Narben  aufzufassen  sind,  welche  sich  infolge  von 
Einrissen  in  die  Aponeurose  bilden. 

Ich  hatte  nun  Gelegenheit,  eine  von  Professor  llotja  operlrte 
doppelseitig*"  Contrai  tur  der  Fascia  plantaris 
zu  untersuchen,  und  führe  das  Ergebnis  desshalb  genauer  an, 
weil  ein  ähnlicher  Befund  bisher  noch  nicht  erhoben  ist;  Peter 
Klein  hat  den  Fall  in  seiner  Dissertation  beschrieben:  Die 
20jährige  Patientin  hat  seit  fünf  Jahren  (im  Anschluss  an 
Pneumonie)  successive  zunehmende  Schmerzen  in  der  Fuss- 
sohle beiderseits;  die  Plantaraponeurose  erwies  sich  hochgradig 
verdickt  und  in  einen  derben  Strang  verwandelt»  und  schon 
makroskopisch  konnte  an  der  exstirpirten  Fascie  eine  massen* 
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hafte  Emlagemng  kleiner  kngeliger  und  eiförmiger  Knoten  in 
das  verkürzte  und  verdickte  Sehnengewebe  konstatirt  werden, 
llikroskopiflck  fand  sich  Vermehrnng  der  Sehnenkörperchen,  Vep< 
dickong  der  BlntgefEsswande  und  Zeliwuchening  nm  die  G-efasse. 
Darob  die  knotigen  Einlagerangen  erlitt  der  parallele  Verlauf 
der  Faserbfindel  in  der  Weise  eine  Aenderang,  dass  die  sehnigen 
Bfindel  in  geschwangenen  BSgen  am  die  knotigen  Einlagerangen 
hernmliefen,  am  sich  dann  wieder  aa  gemeinsamem  parallelem 
Zuge  au  vereinigen.  Aber  es  ist  nicht,  als  ob  die  Faserzüge 
and  die  von  ihnen  eingeschlossenen  knotigen  Inseln  nichts  mit^ 
einander  za  than  hatten  —  im  Gegenteil !  Die  Knoten  bestehen 
n&mlichaosknorpelähn  lichem  Gewebe,  and  dieses  entsteht 
anter  Waoherang  and  Umwandlang  der  spindligen  Zellen  des 
sehnigen  Gewebes  in  protoplasmareichere  hellkemige  Elemente, 
and  anter  Aasbildung  einer  mächtigen  Intercellalarsabstana,  die 
den  faserigen  Charakter  mehr  and  mehr  aufgibt  und  homogenes 
Aassehen  gewinnt  Dadurch  werden  die  gewucherten  Zellen,  die 
anfangs  noch  reihenweise  angeordnet  waren,  (so  dass  man  an  dar 
Peripherie  der  Knoten  ein  Bild  erhielt,  das  nicht  fibel  mit  der 
Schicht  der  gewucherten  Blnorpels&alen  an  der  Epiphyäengrenae 
wachsender  Knochen  verglichen  werden  konnte ),  gana  unregel- 
mSssig  zersprengt,  und  schliesslich  bilden  sich  kapselartige  Baume 
aas,  in  denen  Zellen  mit  reichlichem  Protoplasma  und  scharfem 
Saum,  teils  einzeln,  teils  zu  zweien  gelegen  sind.  Die  fertigen 
Knoten  sind  also  ans  knorpeligem  Gewebe  gebildet,  und  durch 
die  stärkere  HämatoxylinfärbuDg  der  Zwischensubstanz  ist  die 
bereits  beginnende  Verkalkung  in  verschiedener  Stärke 
angedeutet.  Nun  finden  sich  aber  auch  ganz  anregelmässige  Herde 
von  Knoehensubstanz  in  das  Fasciengewebe  zwischen  die 
Faserbfindel  eingelagert,  mit  zackigen  Knochenlficken  und  Knochen- 
körperchen  mit  Ausläufern,  und  auch  hier  ist  der  üebergaug  des 
sehnigen  Gewebes  in  den  Knochen,  bezw.  die  Verwandlung  der 
Sehnenkörperchen  in  die  Knochenkörperohen  deutlich  zu  verfolgen. 

Diese  weitgehende  Metaplasie,  welche  die  Plantarfascie 
—  merkwürdigerweise  sogar  doppelseitig  —  einging ,  veranlasste 
Riedinger  im  Centralblatt  für  Chirurgie  (1898.  Nr.  26,  S.  1)  auf 
die  Untersuchungen  von  Sardeleben,  Pjitz^ier  und  Thilenius  hin- 
zuweisen, welche  Autoren  sich  mit  entwickJungsgeschichtlichen 
bezw.  palingenetischeii  Studien  über  die  Skeletbildung  der  Hand 

und  des  Fasses  abgegeben  iiaben.    Ks  hat  sich  dabei  herausge- 
VarIWBai.  d«r  ;bn^iR«d.  Q«mUm1i.  N.  F.  XZXU.  Bd.  (7)  6 
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stellt ,  dass  sogenannte  Accessoriepi  richtige  knorpelig  vorge- 
bildete Skeletstückchen ,  am  Taraus  und  (Carpus)  vorkommen, 
deren  Lage  eine  ganz  feststehende  ist  (sie  gehören  Längsstrahlen 
an),  die  iu  der  Tierreihe  teilweise  ala  ganz  konatantp  und  in- 
variable Beetandteile  der  Extremitäten  auftreten,  und  die  ge* 
legentlich  von  ihren  t^'pischen  Stellen  nach  anderen  abwandern, 
und  alle  möglichen  Stadien  der  regressiven  Metamorpboee  beim 
Menseben  darbieten  können. 

Barddeben  deutete  gewisse  andere ,  wenig  beachtete  Skelet- 
rudimente  am  radialen  Band  der  Hand wuneel  und  am  tibialenRand 
der  Fusswurzel  als  üeberreste  eines  sechsten  Fingers  bezw.  einer 
sechsten  Zehe  (PraepoUex,  Praeballux),  zumal  bei  einigen  Tieren  der 
Musculus  palmaris  longns  und  plantaris  an  diesen  Knochen  inserirt. 

Riedinger  kommt  nun  zu  dem  SchlusSt  dass  in  Beziehung 
auf  den  Knocfaenbefund  in  der  Flantarfascie  infolge  der  lokalen 
Verhältnisse  nur  das  sogenannte  Tibiale  eztemum,  das  Acces- 
sorium  des  Naviculare  (Pfitener)^  oder  der  Fraeballnx  von 
V,  BwdeU^en  in  Betracht  käme;  er  entscheidet  sich  fKr  den 
letzteren,  und  resumirt:  1)  es  kommen  in  entwicklungsge8chicht< 
lieber  Hinsicht  graduell  die  verschiedensten  Stadien  der  Rück- 
bildung von  accessorischen  Sceletstückchen  des  Fusses  vor.  Sie 
kdnnen,  da  ja  die  knorpeligen  Anlagen  selbst  gänzlich  verschwinden 
können,  so  weit  gehen,  dass  nur  noch  minimale  Reste  vom  Knorpel- 
gewebe übrig  bleiben.  2)  Das  Vorkommen  von  Knorpel-  und 
Knochengewebe  in  der  Flantarfascie  findet  in  gleicher  Einsicht 
prinzipiell  seine  Erklärung. 

Riedinger  weiset  auch  auf  eine  Aeussernng  P/iUHer^a  hin, 
dase  nämlich  bestimmte  osteologische  Varietäten  geradezu  zu 
pathologischen  Prozessen  disponirten;  diese  letzteren  seien  dess- 
halb  noch  kein  Beweis,  dass  die  Abweichung  patliolugi.schen  und 
nicht  palingenitischen  Ursprungs  sei. 

Ich  (s.  Centralbl.  f.  Chirurgie  1898  Nr.  26  S.  6)  habe  gegen- 
über diesen  Ausführungen  Riedinger^a  nochmals  betont,  dass  es 
sich  bei  dem  von  mir  beobachteten  Fall  von  Contractur  der 
Flantarfascie  durchaus  nicht  darum  handelte,  dass  an  einer  Stelle 
der  Fascie  etwa  ein  richtiges  SeeletstQckchen  aufgefunden  worden 
wäre,  welches  etwa  als  Ganzes  einem  Praehallux  oder  einem 
Tibiale  externnm  entsprochen  hätte;  ebensowenig  war  von  einem 
histologischen  Befund  die  Rede,  der  als  eine  Einschmelzung, 
ein  Rückgüngigwerden  eines  solchen  accessorischen  Knochens  hätte 
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gedeutet  werden  dürfen  —  es  waren  unzählige  Knorpelherde  in 
die  Fascie  eingelagert^  und  da  und  dort  fanden  sich  zwischen 
den  massenhaften  Knorpelinseln  auch  mikroskopisch  kleine,  viel- 
gestaltige Herde  vom  Bau  des  Knocheugewebüs,  und  bis  zur 
Evidenz  Hess  sich  nachweisen,  dass  das  Knorpel-  und  Knochen- 
gewebe raetaplastisch  aus  dem  Fasciengewebe  liervors^ing. 

Nichtsdestoweniger  erschienen  mir  die  Bemerkungen  Rie- 
dinger's  von  grossem  Interesse  und  geeignet,  auch  für  den  in 
Rede  stehenden  Fall  klärend  zu  wirken.  Was  bei  diesem  nämlieh 
vor  allem  in  klinischer  Beziehung  auffiel,  war  die  1  )oi.pelseitig- 
keit  der  Stihung.  das  Auftreten  des  Leidens  zu  einer  Zeit,  zu 
welcher  das  physiologische  Knochenwachstuni  seinem  Ende  ent- 
gegengeht, und  der  Mangel  jedweden  voraufgegangenen  Trauma's. 

Man  kimnte  sich  vorstellen,,  dass  zwar  nicht  ein  ganzes 
accessorisches  Knochenstuck  zur  Ausbildung  kam.  sondern  dnss 
die  Keime  zu  einem  solchen  im  Bereich  der  Plantart'ascie  in 
frro.s.5er  Menge  versprengt  waren.  Rin  leichter  Entzündungsreiz, 
»iesscn  Spuren  ja  nachweisbar  waren,  hätte  dann  crenüe^t,  zumal 
zu  einer  Zeit,  während  welcher  die  Verkriocheruni:  dea  Soelets 
erfolgte,  diese  Keime  zur  Wucherung  zu  brinci^pn.  Auf  iliese 
Weis**  k'Hinte  man  din-i  h  eine  nicht  allzu  schwach  l)egriindete 
HyputliHSf-  die  in  diesem  Falle  so  merkwürdige  Fähigkeit  der 
Plantarfaseie  zur  Prodnetion  von  Kno(  hen  und  Knorpel,  wpT^ii^- 
stens  in  etwas,  dem  Verständnis  jiäfu'r  bringen.  Allti^emeiner 
ge.sagt,  hotten  wir  in  dieser  Fähigkeit  den  Ausdruck  einer  Ört- 
lidien  Disposition  zu  erblicken,  für  deren  Erklärung  hinwiederum 
palingenetifächf»  Thatsachen  7ur  Verfügung;  stehen.  — 

SchulUt  berichtete  über  einen  Knochentumor  des  Ober- 
kiefers bei  einem  il'/o  jährigen  Mädchen  Es  handelte  sich  um 
eine  verhältnismässig  rasch  zunehmende  diffu?e.  knochenharte 
Auftreibung  des  linken  (Hierkiefcrs.  die  schlirsslieh  zur  Operation 
drängte  (^Profe^jpor  Piosi  ))h(ir(jer).  Makroskopisch  stellte  ein  Durch- 
schnitt durch  den  an  Volumen  bedeutend  vergrösserten  OberklHt'er 
fp5»t.  dass  die  Spongiosa  überall  einem  ausserordentlich  harten, 
kompacten  Knochengewelie  Platz  gemacht  hnttp.  Inmitten 
der  Geschwulst  fand  sicii  ziemlieh  dicht  unter  <leni  Periost 
der  vonleren  Oberkiefertiäche  'von  diesem  nur  durch  eine 
dünne  Knochenschicht  getrennt)  und  vor  dem  Wurzel fortsatz 
eines    wohlgebildeten    Zalmes.     eine    allseitig    von  Knochen 

umschlossene  Höhle,  in  der  ein  rundliches,  elfenbeinhartes  Gre- 

(7*)  6* 
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bilde  gelegen  war.  An  dem  entkalkten  Präparat  lässt  sich  von 
dem  elfenbeinharten  Körper  eine  mehrere  Mm.  dicke  Haut  ab- 
ziehen, die  als  Kapsel  das  ganze  Gebilde  überzieht  und  einen 
stielförmigen  Fortsatz  aufweist,  der  aus  der  erwähnten  knöchernen 
Höhle  heraustritt  und  sich  bis  an  den  Alveolarfortsatz  des  be- 
regten Zahnes  fortsetzt.  Wenn  man  aus  dieser  Kapsel  das 
elfenbeinharte  Gebilde  herausschält,  hat  man  nichts  anderes 
als  einen  Zahn  vor  aich,  der  so  gelegen  ist,  dass  die  Krone 
gegen  den  erwähnten  Alveolarfortsatz  sieht,  die  Wurzeln  von 
letzterem  abgewendet  sind.  Kacb  seiner  Lage  am  Ende  des  Zahn- 
bogens des  Oberkiefers,  kors  vor  dem  Proc.  alveolaris,  aus  dem 
VorhandensetD  sämmtUcher  übrigen  Zähne  des  linken  Oberkiefers, 
nnd  ans  seinem  dem  Alter  der  Patientin  entsprechenden  Ent- 
wicklungszustand ist  zu  schliessen,  dass  es  sich  um  den  nook 
innerhalb  des  Oberkieferknochens  in  der  Entwicklong  begriffenen 
Keim  des  Weisheitszahnes  handelt}  der  aber  in  umgekehrter 
Weise  gelagert  ist.  Um  diesen  in  abnormer  Richtung  zur  Ent« 
Wicklung  gelangten  Zahn  hat  sich  nun  eine  Neubildung  ent- 
wickelt von  ganz  charakteristischem  Bau :  fertiges  Knochenge- 
webe, osteoides  Gewebe  und  ein  au  Spindelzellen  und  Biesen- 
Zellen  reiches  faseriges  Gewebe  findet  sich  bald  in  einer  mehr 
regelmässigen  gegenseitigen  Anordnong,  bald  trifft  man  unter 
annehmender  Verdichtung  der  ganzen  Textur  auf  ein  wirres 
Dnrcheinander  der  erwähnten  Gewebsarten«  In  den  mehr  ge- 
ordneten Bezirken  sind  zwischen  knöchernen,  oft  gegenseitig  ver- 
bundenen Bälkchen  ziemlich  breite  Strassen  des  apindelzellen- 
und  geiasshaitigen  Gewebes  eingelagert;  in  den  regellos  gebauten 
Herden  erscheinen  die  Knochenbälkchen  kleiner,schmäler  und  zarter, 
sind  vielfach  gewunden  und  anastomosiren  reichlicher  mitein- 
ander; zn  gleicher  Zeit  ist  die  Grenze  zwischen  Knochen  und 
Spindelzellengewebe  durch  eine  allmählige  Umwandlung  des 
letzteren  in  ersteres  völlig  verwischt:  alle  Uebergänge  durch  das 
osteoide  Stadiam  hindurch  finden  sich.  Die  Grenze  zwischen 
Neubildung  und  normaler  Spongiosa  ist  derart,  dass  eben  in  dem 
Markgewebe  der  letzteren  ein  immer  mehr  sich  steigernder  Zell- 
reichtnm bemerkbar  wird,  bis  schliesslich  der  Markraum  ganz  erfüllt 
ist  von  sarcomähnlicher,  spindelzelliger  Masse.  Daneben  wird  durch 
die  Thätigkeit  vielkerniger  Riesenzellen  eine  Resorption  in  mäs- 
sigem  Umfange  besorgt.  Wenn  ich  auch  glaube,  dass  der  Heiz 
des  abnorm  entwickelten  Zahnes  die  mächtige  Enoohenneubildnng 
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erregte  und  unterhielt,  die  Neoplasie  daher  mehr  als  eine  ent- 
xondlich-reactive  aufgefasst  werden  kann,  ist  doch  auf  der  anderen 
Seite  der  Zellreichtum  des  Gewebes,  ans  welchem  sieb  der 
Knochen  heransbildet,  ein  derartiger,  dass  die  Annähening  an  das 
Saicom  recht  bedeutend  ist.  Ich  möchte  daher  den  Prozess  auf 
das  Grenzgebiet  zwischen  entzündlicher  und  echter  gescbwulst- 
massiger  Nenbildnng  verweisen,  und  der  Bezeichnung  derselben 
als  ^fOsteoma  internnm^  das  Kpitheton  «sarcomatosnm'  beifügen.  — 

Die 'Lehre  vom  lokalen  und  regionären  Becidiv 
^sartiger  Geschwfilate  hat  manehe  Wandinngen  dnrchznmachen 
gehabt,  und  derTheorien  über  die  Entstehung  solcher  Becidive  sind 
nicht  wenige.  Während  die  Einen  (Zu^n,  OoAnAetm,  Lßdte,  Ziegler ^ 
Bireh'Hirsch/eld  u.  A.)  auf  das  infiltrative  Wachstum  an  der  Peri^ 
pherie  der  malignen  Tumoren  hinweisen,  und  die  recidivirende  Neu- 
bildung  aus  zurückgebliebenen,  bei  der  Operation  nicht  exstirpirten, 
in's  gesunde  Gewebe  vorgeschobenen  Yoi^osten  der  Geschwulst  sich 
entwickeln  lassen,  lassen  Andere,  z.  B.  Tilhnanns,  nur  die  lokalen 
Recidive  aus  bei  der  Operation  zurückgelassenen  Geschvvulstkeimen 
hervorgehen,  während  die  regionären  Recidive  als  selbst- 
ständige,  neue  GeschwuUtbildungen  aufgefasst  werden.  Weiterhin 
wird  aut  die  „lokale  Metasta.sirung"  der  PrimärgescIiwuLst  hinge- 
wiesen (Thoma),  ferner  auf  die  Möglichkeit  einer  durch  die  Operat  ion 
liivülvirten  Lebtjruupiaiig  von  Geschwulstkeimen  auf  bis  dahin 
gesunde  Stellen  ( lWmanns),  oder  aut  die  Verbreitung  des  zur  Ge- 
schwulätbildung  lührt  iiden  ^forinativen  Reizes''  in  die  Umgehung 
der  vollkommen  ex^tii  ]/irten  Neubildung  (v.  EindJIciseh).  Kömy 
hat  die  Theorie  „vuni  ruiienden  Keim"  aufgestellt,  insbesondere 
iür  die  erst  sehr  spät  sich  entwickelnden  Krebsrecidive.  Thiersch 
unterscheidet  wieder,  auch  in  Bezug  auf  die  Genese,  zwischen  kon- 
tinuirlichem  und  regionärem  Recidiv ;  ersteres  entsteht  aus  zurück- 
gebliebenen Resten  von  Geschwulstgewebe,  bei  letzterem  hatulelt 
es  sich  um  die  regionäre  Verbreitung  der  „anatomisclien  liis- 
position"  zur  Geachwuistbiidung.  Dieser  letzteren  Auflassung 
schiiesst  sich  neuerdings  Hauser  in  vielen  Punkten  an.  Schliess- 
lich fassen  einzelne  Autoren  (Hauser,  fhisscnhaucr,  Bruhs),  be- 
sonders bei  etwas  entfernt  von  der  Operationsnarbe  auftretenden 
Recidiven,  den  Vorgang  im  Sinne  einer  Nnuinfektion  auf,  und 
geben  die  Möglichkeit  zu,  dass  diese  recidiven  Geschwülste  in- 
folge Fortwirkens  oder  neuerlichen  Eingreifens  derselben  Ursachen, 
weiche  die  primäre  Geächwulst  veranlassteUi  hervorgerufen  würden. 
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Diese  kurze  Uebersicht,  die  ich  der  DisBertation  Sorgenfreies 
entnehme,  glaubte  ich  einleitend  zu  einem  interenanten  Fall  von 
Spätrecidiv  eines  Lippencarcinoms  geben  zu  sollen.  Sorgenfrei 
hat  auoh  noch  statistische  Erhebungen  gemacht  ftber  das  Vor- 
kommen  von  Becidiven  bei  verschiedenen,  sonst  gutartigen  Ge- 
schwülsten» und  vornehmlich  über  die  Recidivfahii^eit  der  Carci- 
nome;  hier  ward  hauptsächlich  die  Zeit  des  Eintritts  der 
Recidive  in's  Auge  gefasst,  um  daran  Betrachtungen  anzu- 
knüpfen» von  wann  an  eigentlich  einCarcinom  unter  allen  TJm- 
ständen  als  definiti%  geheilt  angesehen  werden  dürfe.  Es  zeigte 
sich,  um  bloB  das  Eine  anzuführen,  dass  Krebsrecidive  noch 
nach  10  (F,  Lange)  und  11  Jahren  (König)  auftreten  können, 
wenn  schon  das  Seltenheiten  sind. 

Nach  den  Ursachen  solcher  Spätrecidive  zu  suchen»  ist  ge- 
wiss eine  interessante  Aufgabe,  und  ich  veranlasste  daher  Sorgen^ 
jt  €1,  an  der  Hand  eines  Falles  von  Lippenkrebs,  der  nach  12 
Jahren  recidivirt  war,  zu  versuchen,  ob  die  histologische 
Analyse  Anhaltspunkte  in  der  beregten  Richtung  ergeben  würde. 

Das  makroskopische  Präparat,  das  bei  der  zweiten,  von 
Professor  Bkämger  vorgenommenen  Operation  gewonnen  wurde^ 
stellte  ein  ausserordentlich  derbes,  schwieliges,  weisses  Narben- 
feld dar,  das  von  wallartig  erhabenen  Rändern  umsäumt  war, 
und  in  der  Tiefe, sich  durch  starke  Bindegewebszüge  bis  in  die 
Muskulatur  hinein  erstreckte.  Inmitten  des  Narbenfeldes,  auf 
dem  weissen,  glatten  Geschwürsgrund,  befand  sich  ein  wenig 
vorragender,  kleiner,  graugelber  Knoten.  Mikroskopisch  fand  sich 
neben  starken,  entzündlichen  Erscheinungen  in  der  Umgebung 
der  Narbe  ein  exquisites  und  beträchtliches  atyiiisrh* Tiefen- 
wachstum der  über  den  schwieligen  Geschwürsgruiid  liingewölbten 
ilautränder,  in  der  Weise,  dass  geschlossene  Züire  und  Zajjfen 
und  diffuse  Infiltrate  von  Plattenepithelieii  »ich  luii  lien  Zelleii- 
massen  vermischten,  die  durch  die  entzündliche  Wucherung  des 
Ijiudugewebes  hervorgebracht  waren  ;  bis  in's  Unterhautfettgewebe 
und  tief  in  die  Muskularis  hinein  hissen  sidi  von  hier  aus  die 
Carcinomnester,  reichlieh  schöne  iSchichtungskugeln  zeigend,  ver- 
folgen. Nach  diesem  Befund  schien  also  die  erneute  carci- 
nomatöse  Wucherung  von  den  Hü  n  dem  des  alten  narbigen 
Gewebes  sich  nach  der  Tiefe  hin  auszubreiten.  Nun  schliesst  aber 
auch  die  mit  zahlreichen  verdickten .  nbÜterirten  und  hvalin 
entarteten  Gefässen  durchzogene  alte  xsarbe  Spalten  ein,  die  von 
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zerfallenen  Schichtuiigskugeln,  atrophischen 
Krebsnestern,  ja  sogar  von  der  Verkalkung  a  n  h  e  i  m- 
get'alleneuCarcinomherden  eingenommen  simi  I  Und  an 
manchen  Stellen  triff  t  man  in  der  Umgebung  der  also  beschart'enen 
Schwiele,  ganz  unabliängig  von  der  »*ben  mitfreteilten  atypischen 
Epithelwuchernng  an  der  Obertliioho,  im  Bereioli  dor  an  die 
Schwiele  angeliet'teten  Hautränder,  dichte  krebsiL'''^  liitiitration 
des  in  der  Tiefe  anstossenden  Binde-  und  Fettsrewebeä. 

Vielleiclit  dürfen  wir  uns  also  vorstrili  n,  da«!«?  «^s  diene 
Sc!i\\  y;e\vesen    ist,    welche    jahrelang    die  Carcinornkeime 

belihil  I  Igt  und  beschränkt  hat,  und  dasa  erst  durch  das  Hinzu- 
konnii'  i)  einer  erneuten  Irritation  di«'  Krebszellen  den  Auaweg 
aus  der  Schwiele  in  das  umgebende  Gewebe  gefunden  haben. 

iJer  ik'fund  im  Geschwürs  ra  n  d  lässt  es  aber  in  diesem  Fall 
kaum  sicher  entscheidt-n,  ob  das  neue  Carcinom  au?  den  alten 
Keimen,  die  in  der  be.-^agten  Schwiele  eiii- 'sargt  waren,  seinen 
Ausgang  genommen  hat,  oder  ob  eine  neue  carcinomatöse  Ent- 
artung der  Ränder  anzunehmen  idt. 

X 

Besonder^J  interessant  war  das  Ergebnis  der  genaueren, 
patliologiscli-anatomischen  Untersuchung  eines  Falles  von  acuter 
in  f  0  (  t  i  b  s  e  r  P  (j  1  y  n  e  u  r  i  t  i  s ,  welches  in  der  Didsertation 
von   \Vi)ki;nius  ni^nlergelegt  ist. 

Die  Krankengeschichte  ist  kurz  folgende: 

Ein  19 jähriges,  bisher  völlig  gesundes  Mädchen  erkrankte 
plötzlich  unter  fieberhaften  Allgemeinsymptomen  an  einem  multi- 
formen Exanthem.  Nach  einer  vorübergehenden  Besserung  des 
Zustandes  treten  am  7.  Krankbeitstage  Störungen  der  sensiblen 
und  motorischen  Sphäre  in  Gestalt  von  Pariisthesie  und  Ataxie 
in  oberen  und  unteren  Extremitäten  auf.  Es  kommt  in  den 
nächsten  Tagen  unter  heftigen  reissenden  Schmerzen  zu  Anä- 
sthesie, Analgesie  und  vollständiger  Paralyse  in  den  erwähnten 
Teilen.  Dabei  keine  Atrophie  nachweisbar,  ebenso  keine  deutliche 
Störung  der  elektromuskulären  Erregbarkeit.  Blasen-  und  Mast- 
darmfunktion anfangs  intakt,  später  M.  sphincter  ani  vollkommen 
paralytisch.  Die  Lähmung  greift  auf  die  Kumpfmnskalatiir 
über,  auch  im  Bereiche  der  Bulbärnerven  machen  sich  Störungen 
bemerkbar.  Rechtsseitige  Facialislähmung.  Der  Tod  erfolgt 
am  20.  Krankbeitstage  darch  RespiratioDslähmiiDg. 

Die  pathologisch  *  anatomische  Untersnchutig  des  Falles  er* 
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streckte  sich  aui  das  gesamte  periphere  Nervensystem  in  seinen 
verschiedensten  Teilen,  auf  Rückenmark  und  Gehirn.  Im  peri- 
pheren Nerven apparate  iraponirte  der  Krankheitsprozesjjs  als  eine 
ausgesprochene  acute  interstitielle  und  parenchymatöse  Neuritis. 
In  allen  Teilen  der  interstitiellen  Substanz  fand  sich  eine  be- 
trächtliche lutiitration  mit  kleinen,  meist  einkernigen  Rundzellen, 
welche  in  einzelnen  Schnitten,  namentlich  im  Ganglion  coeliacum 
und  seinem  sympathischen  GeHeclit,  eine  solche  Mächtigkeit 
erlangt  hat,  dass  es  wie  zur  Ab.scessbildung  gekommen  zu  sein 
acheint  und  die  Struktur  des  (xewehes  stellenweise  unkenntlich 
wird.  Ueberau  trat  die  innige  Beziehung  dieser  kleinzelligen 
Infiltration  zu  den  Get'ässen  hervor,  indem  sie  hauptsächlich 
ihre  Umgebung  einnahm.  I)ie  Blut s^'rf'istie  .selh^-t  <ind  überall 
prall  gefüllt.  Daneben  rinden  sich  zahlreiche  Blutungen,  nament- 
lici;  ins  epineurale  Fettgewebe,  aber  aucli  zwischen  die  Nerven- 
bündel und  -fasern  selbst,  sowie  in?  benachbarte  Mn>;kelgewebe. 
Auch  eine  Vermehrujjg  der  üxeu  ßiudegewebseleniente  fand  sich 
in  einzelnen  Schnitten.  Die  Kerne  der  Schwann  selten  Scheide 
erschienen  durchweg  vermehrt.  Das  Nervenparenchym  war  durch- 
weg schwer  lädirt.  und  bot  überall  die  Bilder  der  verschiedenen 
Zerfallsstadien  der  Marksub.stanz  dar.  Daneben  wuiiien  jedoch 
immer  noch  eine  ganze  Reihe  Fasern  intakt  gefunden. 

Dieser  intensive  Zerfalls-  und  Kntzündungsprozess  liesa 
sich  in  allen  Teilen  de?  peripheren  Nerveusv>tems  bis  hinauf  in 
die  austretenden  Wurzeln  na«  hweisen,  und  kontrastirte  um  so 
auH'alhinder  mit  der  Bcschatfenheit  des  centralen  Nervenapparates, 
aL<  (lort  keine  Spur  eines  acut  entzündliclien  Prozesses  hervortrat. 
Ks  hatte  den  Anschein,  als  ob  der  letztere  in  den  austretenden 
Wurzeln  wie  vor  einem  unüberwindlichen  ninderni?pp  plötzlich 
Halt  mache.  Während  die  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks 
im  grossen  Ganzen  normal  gefunden  ward,  trat  an  der  Pia  mater 
cerebri  und  namcutlicli  spinalis  eine  neue  Erscheinung  zu  Tage 
in  Gestalt  einer  ehrnnischen  Leptoraeningitis.  Die  austretenden 
vorderen  und  hinteren  Wurzeln  erschienen  in  einigen  Präparaten 
in  feste,  bindegewebige  Schwarten  eingehüllt.  Die  Gefässe.  auch 
die  der  Rückenmarkssubstanz,  erwiesen  sich  als  in  ihren  Wand- 
ungen verdickt,  stellenweise  sogar  obliterirt.  In  einem  Vorderhorn 
warde  eine  vereinzelte  Blutung  festgestellt,  welcher  jedoch 
irgendwelche  primäre  Bedeutung  für  das  Zustandekommen  der 
Lähmangaerscheioangen  nicht  zuerkannt  werden  konnte. 
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Auf  Grund  des  ganzen  Kranklieitsverlaufes,  sowie  einer 
Anzahl  analoger  Befunde  in  der  Literatur  muss  dieser  Fall  als 
eine  acute  infektiöse  Polyneuritis  anfgefasst  werden,  lieber  die 
Art  der  Infektion  giebt  die  bakteriologische  Untersachnng  Auf- 
achluss.  Auf  Platten  kulturen,  angelegt  ans  dem  Blute  nnd  der  Milz, 
sowie  von  einem  Abstrieb  eines  frischen  Nervenquerschnitts  des 
N.  peron.  prof.  dexter  wuchs  ein  Micrococcus  in  Reink  ultur. 
Die  Kolonieen  hatten  das  Aussehen  derjenigen  des  Staphylococcus 
pyogenes  filbii«?.  Es  gelang  ferner  MicrococceTi  im  entzündeten 
Nenrenbindegewebe,  namentlich  im  £pi-  und  Perineurium,  mittelst 
Färbungen  mit  Methylenblau  und  Carbolfuchsin  zur  Darstellung 
zu  bringen.  Meist  lagen  diesselben  in  dichten  Hänfen  bei  einander, 
doch  auch  versprengt,  manchmal  nach  Diplococcenart  zusammen' 
liegend,  oder  reihenartig  angeordnet.  Wo  ein  Zusammenhang 
der  Kokken  mit  zelligen  Elementen  bestand,  erschien  der  Zell- 
kern ezcentrisch  gelegen,  etwas  blasser  gefärbt.  Um  Mast- 
zellen kann  es  sich  in  diesem  Falle  nicht  handeln ;  Bosmheims  Be- 
schreibung derselben  ist  eine  in  vielen  und  gerade  wesentlichen 
Punkten  völlig  abweichende.  Bemerkenswert  ist  noch,  dass  die 
Oram*9cht  Methode,  zu  verschiedenen  Malen  mit  gross ter  Sorg- 
falt ausgeführt,  nicht  zu  einem  Resultate  führte,  ein  Verhalten, 
welches  wohl  mit  der  längeren  Fiximng  der  Stücke  in  JUtfl^er'scher 
Flüssigkeit  in  Zusammenhang  gebracht  werden  muss. 

Wir  hatten  es  also  in  diesem  Falle  mit  einer  Lokalisation 
der  Infektion  auf  das  periphere  Nervensystem  zu  thun.  Ea  bleibt 
dahingestellt,  ob  wir  der  direkten  Anwesenheit  der  Mikroorganis- 
men oder  deren  Stüti\vechse]produkten  den  Hauptanteil  an  der 
Erregung  des  interstitiellen  und  parenchymatüsen  Erkrankungs- 
prozesses zuspreclien  müssen.  Auffällig  bleibt  auch  hier,  wie  in 
ähnlichen  Fällen,  das  Beschränktbleiben  des  akuten  KntzUndungs- 
prozesses  aui  den  ppri])lieren  Nervenapparat.  Vielleicht  spielt 
dabei  der  chronisch  sclerosirende  Prozess  in  der  Leptomeniiix 
spinalis  eine  Rolle,  indem  durch  ihn  die  innige  lymphatische  Ver- 
bindung zwischen  peripherem  und  centralem  Nervensystem  unter- 
brochen und  so  der  Infektion  ein  wichtiger  Verhreitungsweg 
verlegt  wurde.  ^Andererseits  käme  noch  eine  besondere  chemische 
Affinität  der  peripheren  Nervensubätanz  zu  den  fragliehen  Toxinen 
in  Betracht.  Vorliegender  Fall  ist  auch  niclit  im  Stande,  diesö 
wichtige  Frage  in  befriedigender  Weise  zu  losen.  — 
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Die  Schwierigkeiten,  welche  einer  exacten 
h  isto  logiachen  Diagnose  gewisser  sarcomähu' 
Hoher  Hirngeschwfilste  begegnen,  sind  vielfach  her* 
▼orgehoben  worden ;  inabesondere  ist  die  Differentialdiagnose 
zwischen  gewissen  gliomatösen  Neubildungen  und 
echten  Sarcomen  oft  eine  recht  precäre  —  die  Beseichn'nng 
jyGliosarcom'*  zeigt  das  zur  Genüge.  Auch  die  Angaben  bezfiglich 
der  prozentualen  Häufigkeit  der  Gliome  und  Sarcome  geben 
Zeugnis  von  der  Unsicherheit  des  Bodens,  anf  dem  wir  uns  in 
den  berührten  Fragen  befinden:  so  sagt  Tfemic&e,  dass  d|e  Sar- 
come  die  Hälfte  aller  Hirntumoren  ausmachten,  ein  Prozentsatz, 
der  BoUinger  noch  viel  zu  niedrig  gegriffen  erscheint,  während 
de  Beaudair  wieder  das  Gliom  an  die  erste  Stelle  setzt,  das  bei 
244  beobachteten  Fällen  mit  d&ßSf  vorherrscht,  während  Sarcom 
mit  28,27^  ihm  zunächst  steht,  und  „Gliosarcom*  an  dritter  Stelle 
kommt.  Zu  diesen  drei  Formen  von  Hirngeschwulsten  kommt 
nun  noch  das  sogenannte  K e uro gliom  (KldfsJt  beziehungsweise 
Neuroglioma  ganglionare  (Ziegler).  Letztere  Geschwulst  dürfen 
wir  allerdings  als  in  ihrer  Existenz  sehr  gefährdet  bezeichnen, 
da  die  neueren  Untersuchungen  sich  mehr  und  mehr  der  Ansicht 
zuneigen,  dass  die  Ganglienzellen,  welche  man  in  Gliomen  findet, 
nicht  geschwulstmässig  neugebildete  Elemente  darstellen,  sondern 
die,  durch  die  gliöse  Wucherung  zersprengten,  restirenÖen,  prae- 
existirenden  Nervenzellen  sind  (LMbarseh),  Was  nuD  das  Gliom  an- 
langt, 80  wird  allgemein  als  charakteristisch  für  diese  Geschwulst 
angegeben,  dass  sie  mehr  eine  diffuse  Anschwellung  einer  gewissen 
Himpartie  darstelle,  sich  wie  eine  echte  „Hypertrophie^  (v,  Rind- 
fieisch)  der  Nervensubstanz  praesentire,  als  in  Form  von  richtigen 
Knoten  aufzutreten  pflege.  Da  aber  gek  gentlich  doch  von  knotigen 
Gliomen  berichtet  wird,  darf  dies  beregte  Merkmal  nicht  als 
ausschliesslich  charakteristisch  aufgefasst  werden.  Golgi  und  mit 
ihm  viele  Andere  fordern  für  das  Gliom  die  Anwesenheit  typischer 
sogenannter  Spinnen-  oder  Pinselzellen,  also  von  Zellen  mit 
strahligen  Fortsätzen  und  Kernen,  wie  die  normalen  Elemente 
des  Gl  iage wehes. 

Von  den  Sarcomen  des  Gehirns  weiss  man  jetzt,  dass  sie  zu 
allermeist  von  den  Adventitialzellen  der  Gefässe  sich  entwickeln 
(Gefassscheiden) :  man  sagt  von  ihnen,  dass  sie  meist  der  Kugel - 
form  nahestehende  Confignrationen  aufwiesen  und  sich  dadurch 
schon  äusserlich  von  den  Gliomen  unterschieden.   Während  das 
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Gliom  nur  selten  die  Hirnliänte,  and  dann  nnr  die  Pia  ergriffe, 
solle  sicli  das  Saroom  lifinfig  auf  die  Meningen  ausbreiten  and 
hier  zaHlreiche  secnndäre  Knoten  bilden;  die  ein  Sarcom  am- 
gebendeBirnsubstanx  sei  gewöhnlich  erweicht,  während  beim  G-liom 
an  der  Peripherie  ein  ganz  allmählicher  Uebergang  in's  Normale 
stattfände.  In  Besag  auf  ihre  sonstige  grob-anatomische  Be- 
schaffenheit gleichen  sich  die  beiden  Geschwulstformen  aber  in 
Vielem,  insbesondere  sind  beide  oft  sehr  stark  vascularisirt, 
telangiectatisch,  von  Blutungen  durchsetzt,  oder  central  erweicht, 
gallertig  entartet  u.  s.  w.  Meinen  Erfahrungen  zufolge  gibt  es 
aber  endotheliale  Tumoren  im  Gehirn,  die  von  den  sogenannten 
Perithelzellen  der  Gefasse  ausgehen,  ganz  nach  Art  der  Gliome 
diffns  in  die  Hirnsubstanz  eingesetzt  sind,  und  durclians  nicht 
immer  circumscripte  Knoten  mit  Erweichung  der  ])eiipher 
angrenzenden  Hirnmasse  darstellen,  so  dass  also  aus  der  That- 
Sache,  dass  eine  Geschwulst  nicht  als  ein  deutlicher  Knoten  auf- 
tritt, durchaus  nicht  mit  Sicherheit  auf  ihre  gliomatüse  Natur 
geschlossen  werden  kann. 

Was  schliesslich  die  Gliosarcome  angebt,  so  werden  als 
solche  teils  sehr  zellreiche,  richtir^e  Gliome  angespruchen.  was 
nur  Verwirrung  herbeizuführen  im  Stiui  Je  ist.  oder  man  will  in 
Gliomen  die  Entwicklung  perivasculai  ui  Sarcomwucherung  beob- 
achtet haben,  so  dass  also  eine  Combination  von  Gliom  und 
Sarcom  in  solchen  Fällen  vorliegt  —  ich  habe  solche  Tumoren 
nuch  nicht  zu  untersuchen  Gelegenheit  gehabt,  glaube  auch,  dass 
sie  zum  Uiindesteu  sehr  selten  sind,  und  meine,  dass  man  hier 
lieber  von  einer  Combination  vun  Sarcom  und  Gliom  sprechen, 
als  die  unklare  und  mehrdeutige  Bezeichnung  Gliosarcom  in 
Anwendung  bringen  soll. 

In  neuerer  Zeit  ist  Stroebe  dem  allgemein  fühlbaren  Redürtnis 
nach  grösserer  Klarheit  in  den  kurz  skizzirten  Fragen  zu  Hilfe 
gekommen,  und  hat  etwa  folgende  Gesichtspunkte  bezüglich  der 
Diflferentialdiagnose  zwischen  Gliom  und  Sarcom  üxirt:  1)  die 
Gliome  sind  durch  Elemente  gebildet,  welche  ihre  Abstammung 
von  der  Glia  des  Centrainervensystems  durch  weitgehende,  oft 
völlige  formale  Uebereinstimmung  mit  den  Elementen  der  nor- 
malen Glia  unzweifelhaft  bekunden;  sie  bestehen  also  aus  Zellen 
und  Fasern,  wobei  die  Fortsätze  des  entstehenden  Faserlilzes  nicht 
mit  einander  anasto  mosiren  ;  2)  die  Gliome  haben  peripher 
ein  exquisit  infiltratives  Wachstum,  und  zeigen  ganz  all- 
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mählirliPii  Uebergang  des Gescbwulstgewebes  in  die  normale  Hirn- 
substanz; 3)  in  sebr  seltenen  Fallen  greifen  ilie  (rliome  auf  die 
Pia  raater  über,  übersobreiten  dabei  aher  die  weicbe Hirnhaut  niebt. 
Dagegen  zeigen  nacb  Strofbe  die  reinen  Hirnsarcome  niemals 
Zellen  vom  typiscb  vielstraliligen  Cbarakter  der  Ixliazellen,  aucdi 
nicht  die  speziöschen  Fasernetze;  allerdings  kämen  Fibrinnetze 
vor,  die  an  Gliafaaernetze  erinnerten,  sich  von  den  letzteren  aber 
durch  ihre  reicbUchen  Anastomosen  unterschieden.  Ein  weiterer 
Punkt  ist  der,  dass  bei  Gliomeu  Ueberreste  von  Nervengewebe  oft 
^[OQstatirt  würden,  während  in  reinen  Sarcomen  das  nicht  der  Fall 
sei.  Auch  Siroebe  betont«  dass  die  Sarcome  meist  durch  expansives 
Wachstum  entschlossener  Geschwulstknoten  das  Hirngewebe  der 
Nacbbarschatt  verdrängten,  dass  aber  ancb  ein  Eandwachstam 
«ntlang  der  perivaskulären  Lymphscheiden  vorkomme,  was  wieder» 
um  bei  Gliomen  niemals  zu  beobachten  sei.  G-ans  nebenbei  sei 
angeführt.  il^s^Stroebe  nnd  Andere  in  Gliomen  gelegentlich  Hohl- 
räume fanden,  die  eine  ependymäre  Epithelauskleidang  aufwiesen 
(s.  dazu  meine  Beobachtungen  bei  multipler  Hirnsklerose.  Ziegler*a 
Beiträge  XXI.  1897.). 

Nun  habe  ich  in  letzterer  Zeit  zwei  Hirntumoren  untersucht, 
—  Treutlein  hat  sie  in  seiner  Dissertation  veröffentlicht  —  welche 
zeigen,  dass  es  doch  Ausnahmen  gibt,  die  sich  in  die  aufgestellten! 
bei  der  Differentialdiagnose  zu  berücksichtigenden  Regeln,  nicht 
ganz  einfügen.  Beide  Fälle  waren  mangels  der  Anwesenheit 
charakteristischer  gliöser  Zellen  und  Fasern  als  Sarcome  anzn> 
sprechen,  und  doch  zeigte  besonders  der  eine  davon  an  der  Pe- 
ripherie ein  exquisit  infiltratives  Wachstum,  und  beide 
wiesen  eine  durchaus  auf  die  Pia  mater  beschränkte 
sekundäre  Verbreitung  auf,  die  sich  durch  das  Auftreten 
massenhafter  plattiger,  unregelmässiger  Einlagerungen  der  weichen 
Hirn-  und  Rückenmarkshäute  cbarakterisirte.  Interessant  war 
in  dem  einen  Fall,  dass  von  den  pialen  Metastasen  aus,  entlang 
der  Lymphscheiden  der  einstrahlenden  Gefässe,  die  Geschwulst 
nun  wieder  auf  die  Hirnsubstanz  fibergriff.  Der  zweite  Tumor 
war  durch  die  starke  Mitbeteilignng  einer  Gkfasswucherung  aus- 
gezeichnet, und  entsprach  seinem  Bau  nach  jenen  endo-  oder  peri- 
tbelialen  Sarcomen,  die  so  häufig  mit  hyaliner  Entartung  der 
Gefasswände  sich  kombiniren ;  der  erstere  war  ein  reines  Sarcom, 
4a8  aus  Rundzellen  mit  Uebergängen  zu  spindlichen  Elementen 
bestand.   Das  Merkwürdigste  an  beiden  Neoplasmen  war  die 
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piale  Ausbreitung  derselben:  die  bisher  von  den  Autoren  ver- 
Sffentlicliteo  Fälle  von  pialen  Metastasen  sarcomatöser  Hirn- 
tumoren weichen  in  vielen  Funkten  von  den  von  mir  beobachteten 
FfUlen  ab;  insbesondere  ist  ein  ihnUehes'  makroskopisches  Bild, 
wie  es  mir  in  der  Gestalt  eben  dieser  sekundären,  pialen,  plattigen 
Kenbildiuigen  vorgelegen  hat»  so  viel  ich  sehe,  nicht  beschrieben 
worden:  man  war  in  beiden  Fällen  bei  der  Sektion  im  Zweifel, 
ob  man  es  mit  einer  geschwnlstmässigen  Entartung  der  Pia  oder 
mit  üeberresten  einer  Meningitis  an  tbnn  habe.  Vtrekow,  8chul»t 
Coußand  und  Pasfmr,  SehuHMe,  Oomer,  Kkhs  haben  Fälle  von 
meningealer  Ausbreitung  von  Sarcomen  beschrieben  —  meist 
handelte  es  sich  um  das  Bückenmark.  In  neuester  Zeit  hat 
FelS'Leusäen  ein  Gliom  beschrieben,  das  sich  im  Lendenmark 
entwickelte,  und  eine  tumorartige  Infiltration  der  weichen  fläut» 
des  Rfickenmarks  bis  herauf  xur  Hirnbasis  veranlasste. 

£s  erhellt  ans  diesen  Angaben  und  meinen  Beobachtnngen, 
dass  sowohl  gliomatöse,  wie  sarcomatSse  Neubildungen 
multiple  Metastasen  der  weichen  Hirnhäute  veranlassen  können^ 
und  das  die  Sarkome  dabei,  wie  unsere  Fälle  lehren,  sich  eben; 
so  streng  auf  das  Gkbiet  der  weichen  Hirnhäute  lokalisiren  können, 
wie  es  für  die  Gliome  als  charakteristisch  angeführt  ist.  Das» 
aber  auch  Sarcome  gelegentlich  ein  infiltratives  Wachstum  an 
der  Peripherie ,  wie  Gliome ,  seigen  können ,  wurde  schon  von 
anderer  Seite  betont  und  wird  durch  die  mitgeteilten  Fälle  be- 
stätigt. Es  bleibt  also  streng  genommen  fiir  die  sichere  Diagnose 
Gliom  eigentlich  nur  übrig  die  Anwesenheit  von  Gliafiasem  beaw. 
von  sogenannten  Astrocyten.  Ich  möchte  aber  in  dieser  Bezieh- 
nng  doch  die  Frage  aufwerfen,  ob  es  nicht  auch  in  seltenen 
Fällen  faserlose  Gliome  gibt,  ähnlich  wie  wir  ja  auch  bei 
den  Sarcomen  alle  Uebergänge  vom  kleinzelligen  Bundzellen- 
sarcom  bis  zum  Fibrosarcom  beobachten.  Wenn  das  zugegeben 
werden  sollte,  würde  man  vielleicht  die  von  mir  eben  mitgeteilten 
Fälle  für  gliösen  Ursprungs  —  trotz  des  Mangels  an  Gliafasern  — 
halten,  da  sie  in  ihrem  Wachstnm  und  ihrer  sekundären  pialen 
Ausbreitung  so  sehr  an  Gliome  erinnern.  Allerdings  muss  ich 
auf  der  anderen  Seite  sagen,  dass  die  Beschaffenheit  der  Zellen 
in  diesen  Fällen  durchaus  nicht  für  Gliom  sprach,  sondern  zur 
Diagnose  Sarcom  drängte.  Aus  allem  geht  hervor,  dass  trotz 
der  neuerdings,  insbesondere  durch  die  Verdienste  Stro^e*B  ge- 
wonnenen,  besseren  Merkmale  der  Unterscheidung ,  die  Differential* 
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diagnose  ge^wisBcr  Formen  der  Öarcome  und  Grliome  grosse 
Schwierigkeiten  bereiten  kann.  — 

In  der  X.  Sitzung  vom  11.  Jani  1896  der  hiesigen pfayaiknlisch» 
medicinischen  Gesellseliafi  demonstrirte  Bmdfleiseh  das  Gehirn 
eines  mit  starkem  Hy drocephalns  internas  congenitus 
behafteten  Kindes,  and  machte  aaf  die  Thatsache  anfmerksam,  dass 
hier  die  Windungen  der  Hirnoberfläohe  a n  Zahl  bedeutend 
vermehrt  erschienen,  sich  obendrein  als  stark  geschlängelt 
und  in  ihrem  Breitendurohmesser  verkürzt  erwiesen, 
und  noch  dazu  mit  weiteren  Furchen  versehen  waren. 
Zur  Erklärung  dieser  Erscheinung  wies  er  darauf  hin,  dass 
gegenüber  dem  centrifugal  wirkenden  Druck  der  hjdro- 
cephalischen  Flüssigkeit  die  normalen  Sulci  nicht  die  gehörige 
Tiefe  erlangen  konnten.  Da  die  Faltung  der  Hirnrinde  (nach 
V.  Rindfieisch)  wesentlich  im  Sinne  der  Q-ewinnung  einer  grösseren 
Oberflächenausdehnung  aufzufassen  ist,  so  mnss  beim  Hy  drocephalns 
internus,  durch  die  Anzahl  der  Sulci  das  ersetzt  werden,  was  ihnen 
an  Tiefe  abgeht  —  wenn  anders  nicht  auf  die  beregte  Ober* 
flächengewinnung  verzichtet  werden  sollte.  Der  vom  Schadeldach 
geleistete  Widerstand  ist  dabei  als  das  zur  Faltung  zwingende 
Moment  aufzufassen;  denn  nicht  nur  die  sekundäre  Furchen- 
bildung, sondern  auch  die  Faltung  überhaupt,  bleibt  aus,  wenn 
sich  die  Hirnblase  unter  der  Einwirkung  einer  centralen  Flüssig- 
keitsansammlung beliebig  ausdehnen  kann. 

Kill  ;iliiilichf^r  Fall,  wio  ihn  v.  litndflfhrh  damals  deraonstrirte, 
kam  auch  mir  u\  die  Hände:  hei  einem  jjanz  kolossalen  H^'dro- 
cephalus  (ürataug  des  Gehirns,  vom  Frontal-  bis  znm  Oecipitalpol 
gemessen,  67  cm  >  war  die  Substanz  d^T  zn  mächtigen  R1a«en 
entarteten  Hemisphären  zu  ?t»^]lenweise  papierdüiniPii  La «i^pti  ausge- 
breitet: hier  fehlte  jede  Andeutung  von  Windungen  und  Fm  chpn 
An  anderen[Stellon  von  weniger  intensiver,  excentriseher  Druck- 
wirkung waren  die  Windungen  nicht  nur  mit  rfi^hlichen,  spitliehen, 
seichten  Furchen  versehen,  sondern  auch  an  Zahl  vennehrt, 
so  dass  es  aussah,  als  oh  das  Gehirn  doppelt,  ja  srhitM-  dreimal  so 
viel  Windungen  habe,  wie  ein  normales.  Dementsprechend  haben 
die  G3'ri  in  ihrem  Breitendurchmesser  gelitten  und  sind  obendrein 
stark  geschlängelt;  irgend  welche  Regelmässigkeit  in  der  An- 
ordnung der  Gyri,  die  an  die  normale  Einteilung  nur  erinnert 
hätte,  war  nicht  zu  erkennen.  Besonders  stark  war  die  Vermehrung, 
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Schlängelung  und  Verkürzung  der  Gyri  an  der  Basis  «-erfliri 
ÄUSgesproehen.  wo  auch  die  Abplattung  keine  so  hocligradige  war. 

Ein  zweiter  Fall,  der,  ebenso  wie  der  obengenannte,  in  der 
Dissertation  von  Karch  eingehend  beschrie))en  ist.  zeigte  nun  noch 
weitere,  seltene  und  bemerkenswerte  Veränderungen  :  Hier  waren 
nicht  nur  die  Gyri  vermehrt,  stark  geschlängelt,  verkürzt  und  in 
ihrer  Breite  beeinträchtigt,  sondern  sie  erwiesen  sich  besetzt  mit 
mas  s  e  n  Ii  a  f  t  e  n  feinen,  k  Ö  r  n  i  g  e  n  W  u  c  h  e  r  u  n  g  e  n  von  durch- 
«chnittiich  ÖtecknadeikopfgrÖsse,  so  zwar,  dass  nicht  nur  die  freie 
Oberfläche  der,  mit  vielen  sekundären  kleinen  Windungen  und 
Pärchen  ausgestatteten,  grösseren  gyralen  Züge  von  solchen  Gra- 
nulationen besetzt  war,  sondern  diese  letzteren  ebenso  gleichmässig 
auch  auf  die  in  den  klaffenden  Furchen  zu  Tage  liegenden  Flächen 
verteilt  erschienen.  Nicht  in  allen  Teilen  des  Gehirns  traten  diese 
Erscheinungen  in  gleicher  Weise  hervor  —  es  Hess  sich  im 
Gegenteil  constatiren,  dass  insbesondere  die  knötchenförmigen 
Protuberanzen  hauptsächlich  da  am  reichlichsten  auftraten,  wo 
die  Substanz  der  Gyri  durch  den  Druck  der  hydrocephalischen 
Flüssigkeit  die  weitgehendste  räumliche  Beeinträchtigung  er- 
litten hatte. 

Diesen  Fall  untersuchte  ich  mit  Karch  mikroskopisch,  und 
fand  recht  interessante  Einzelheiten  :  einmal  war  eine  weitgehende 
TTuregelmässigkeit  in  der  Ausbildung  der  Hirn  Substanz,  insbeson* 
dere  in  Bezug  auf  die  regelrechte  Ausgestaltung  und  gegenseitige 
Lagerung  der  grauen  und  weissen  Lager  zu  constatiren»  so  dass  man 
ebensogut  von  heterotopischer  Entwicklung  von  grauer  Substanz 
innerhalb  der  weissen,  als  von  dem  umgekehrten  Verhältnis 
sprechen  konnte.  Dabei  war  weder  die  eine  noch  die  andere  der 
beiden  Substanzen  in  ihrem  feinereUi  histologischen  Bau  in  einer 
der  Norm  entsprechenden  Weise  zur  Ausbildung  gelangt.  So- 
wohl der  Gehalt  an  Glia-  und  Nervenzellen  als  an  Glia-  und 
Nervenfasern  war,  wie  die  Anordnung  dieser  Elemente  in 
den  einzelnen  Bezirken  ganz  verschieden,  so  dass  man  einer- 
seits von  circumscripten  und  diffusen  Hy  pertrophieen 
bezw.  Hyperplasieen  der  gesamten  Nervensubstanz 
reden  konnte,  andererseits  von  der  Entwicklung  circumsoripter 
und  diffus  verbreiteter»  teils  kern-,  teils  faserreicher 
Gliosen  zu  sprechen  berechtigt  war;  auch  umschriebene 
Anhäufungen  von  Ganglienzellen  fanden  sich.  Daneben 
kamen   an  Ganglienzellen,  Nervenfasern  und  Axencylindem 
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regressive  Metamorphosen  vor:  Atrophie,  und  insbe- 
sondere reichliche  Verkalkung,  vornehmlich  der  Ganglienzellen 
und  ihrer  Aasläufer.  Im  Allgemeinen  al^^o  die  Erscheinungen  des 
Schwundes  spezifischer  Nerveaelemente  auf  der  einen  Seite,  aaf 
der  anderen  förmliche  compensatorische  Hyperplasie  —  and  diese 
Phaenomene  in  einem  wirren  Durcheinander  und  Nebeneinander» 
mit  der  einen  typischen  Abwechslang,  ilass  die  compensatorischen 
Erscheinongen  an  den  weniger  durch  den  Di-uok  geschädigten 
Windnngen  vorzugsweise  hervortraten. 

Die  Charakter! sc}H;n  Knötchen  an  der  Oberfläche  der  Wind- 
ungen erwiesen  sich  mikroskopisch  als  ans  grauer  Substanz  an- 
sammengesetzt;  sie  enthielten  bald  wenig  Glia-  und  Nerven- 
sellen.  dagegen  viel  Fasergerüst,  bald  waren  sie  reichlich  mit 
diesen  Zellelementen  bedacht,  und  wiesen  auch  massenhaft  ver- 
kalkte gangliöse  Gebilde  auf.  h-M  enthielten  sie  Gewirre  von 
markhaltigeu  Nervenfasern,  bald  nicht. 

Während  also  in  dem  ersten  Fall,  wie  in  dem  von  v»  Eind- 
fleisch  demonstrirten,  eine  grössere  Oberfläche  durch  vermehrte 
Faltenbildung  der  Hemisphären  ß;ewonnen  wurde,  haben  wir  im 
zweiten  Fall  obendrein  noch  eine  förmliche  papilläre  Wucherung 
von  Hirnsabstanz  im  Bereich  der  abnorm  reichlich  gefalteten  Hirn- 
Oberfläche,  nnd  damit  ein  Momenti  durch  welches  die  letztere  noch 
weiter  au  Flächenansdehnnng  gewf^rtTien  hatte.  Wir  fassen  also  die 
kömigen  Wucherungen,  im  v.  Rindflt  i seit  sehen  Sinne,  als  den  Aos' 
druck  der  Tendenz  einer  fortwährenden  Oberflächen vergrösserung 
des  v.  a'  hsenden  Gehirns  auf,  un  '.  finden  uns  in  dieser  Ansicht  be- 
stärkt durch  die  schon  erwähnte  Thatsache,  dass  wir  den  Knötchen 
gerade  da  am  reichlichsten  begegnen,  wo  durch  die  Ausdehnung 
der  hydrocephalischen  Flüssigkeit  die  Verdünnung  der  Hemi- 
sphären besonders  weit  gediehen  ist. 


Ich  darf,  am  Schlüsse  dieser  zweiten  Folge  meiner  Berichte 
angelangt^  nicht  versäumen»  meinem  verehrten  Chef,  Herrn  Ge- 
heimrat von  Bindfieisehj  für  das  stets  rege  Interesse,  das  er  all 
den  mitgeteilten  Arbeiten  entgegengebracht  hat,  ergebenst  zu 
danken,  und  nicht  unerwähnt  lassen,  dass  er  den  xVrbeiten  viel- 
fach mit  seinem  Rate  in  hohem  Masse  förderlich  war. 
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17.  Gottscfialk,  Ueber  di«  Carciuome  der  Gallunblase  und  ihre  Ueziehong 

«nr  CholeUthiasia.  (S.  40). 
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luorpliologische  Bedeatong  der  Kupffer'sehen  Blase. 

Ein  Beitrag  zur  Gastrulation  der  'i'eleoBtier 

von 

Dr.  J.  SOBOTTA, 

(Mit  1  Tsfal  ud  S  Text- AbbUduiigen. } 


Im  JahiT  186Ü  beschrieb  Kupfftr  ' )  eine  am  Hinteremle  des 
Stich Hügsembryo  gelegene  Blase,  die  er  für  die  AllaTitois  der 
Teleo.stier  hielt  und  aas  der  die  Harnblase  derselben  hervor- 
gehen sollte. 

Dasselbe  Gebilde  hatte  bereits  Coste-)  am  selben  Objcct 
viel  früher  abgebildet,  obne  eine  Deutung  für  dasselbe  zu  geljen. 
Es  zeigt  sieb  in  dieser  Abbildung  des  frauzüsisclien  Kmbryologen, 
wie  in  vielen  anderen  desselben,  die  naturgetreue  Üeobachtungs- 
weise.  Hat  docli  Coste  ebenso  unbewnast  die  Richtungskörper 
und  Vorkerne  des  Kanincheneies,  ferner  die  in  letzter  Zeit  für 
die  Beurtheihmg  des  Verhaltens  der  Eihäute  der  Sanropsiden 
so  richtig  gewordene  Amnio^chorionverbindung  auch  beim  Schate 
abgebildet. 

K/i  fißci- )  t  iTul  1868  dasselbe  blasenförmige  (jebüde  auch 
bei  anderen  Knoohenfischeiern. 

Wohl  keinem  der  Naehuntersucher,  soweit  sie  die  in  Frage 
kommenden  Stadien  der  Teleostierentwicklung  überhaupt  in  den 
Kreis  ihrer  Beobachtung  gezogen  haben,  ist  die  Kupii'er'sche 
Blase  entgangen,  auch  Oellacher      nicht;  wie  ich  trotz  seiner 

Kupffer,  C,   Uuteräucbuugea  über  die  Eutwickelung  des  Uaru-  und  Ge- 
nUeolitasyBfceD*.  Areh.  f.  mikr.  Aiwl.  Bd.  II.  1869. 

t)  Caste,  HUtoire  gtaerale  et  particvliire  dv  deTeloppement  des  corp» 

Orgenist'.s.    Pari^  1847—51. 

3)  Kupfer,  C.  lieohachuv\f^n  ftber  die  Entwicklung  der  Knochenfische. 
Areh.  f.  mikr.  Anat.  Bd.  IV.  IbUb. 

*)  Oellacher,  ./..  Beiträge  zur  Entwicklungsgesciiicbte  der  Kuociieuüscbe 
nech  Beobacktangea  am  BaehfereUenei.  Zeitwhr.  f.  wiasensehtiftlidie  Zoologi«. 
Bd.  XXIIL  1873. 

Verbwi«].  4tr  jlky9.^ma.  OewUieb.  H.  V.  XXXIl.  Bd.  (9)  1 
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eigenen  gegentlieiligen  Behauptung  und  der  Angabe  Ilrnncffuii' »  ') 
betonen  muss.  (hUacUer  bat  zwar  v^rgehlich  nach  einer Kupti'er'- 
schen  Blase  gesucht,  hat  sie  aber  doch  unbewusst  gefunden  und 
auch  abgebildet  (in  Fig.  XI.  1  ,  allerdings  wohl  in  durch 
Schrum])fung  abgeplatteter  Form)  und  richtig  als  einen  Theil  dea 
£ntodernis  bezeichnet. 

Ich  brauche  hier  nicht  ausführlich  auf  die  Litteratur  der 
Xuptt'er  sehen  Blase  einzugehen .  da  dies  schon  von  Seiten 
M.  V.  Kinralarski' »-}  und  namentlich  /Innu'f/uj/'s^  \  geschehen  ist. 
Seitdem  ist  wohl  kaum  etwas  wesentlich  Neues  über  dieselbe  be- 
richtet worden.  Ich  bemerke  nur,  dass  alle  Autoren  dieselbe 
heute  —  und  auch  ihr  Entdecker  —  für  einen  Theil  des  Darmes 
halten,  die  meisten  sie  dem  Urdarm  oder  einem  Theil  des  Ur- 
darins  gleichsetzen. 

Obwohl  die  Kupffer'sche  Blase  bei  Salmoniden  schon 
oft  untersucht  und  ihre  Entwicklung  richtig  beschrieben  worden 
isti  80  möchte  ich  hier  die  Hauptdaten  derselben  an  der  Hand 

Figor  1. 


einiger  Textfignren  noch  einmal  recapituliren,  und  zwar  beziehe 
ich  mioh  auf  die  Forelle,  an  der  auch  die  Voruntersucher  ihre 
Beobachtungen  angestellt  haben.  Meine  eigenen  Erfahrungen 
ergeben  hier  zwar  nichts  anderes,   als  namentlich  diejenigen 

')  Iii  iDii'iHi/.  Fr.,  ileclit  rclu  s  ^ur  <l<''Vt'l(jiipeuicul  des  pui.ssous  osscux. 
Jüuru.  de  l  auut.  et  de  lu  phy!*.  Anin  c   XX Ibö8. 

<)  Kowalacsku  M.  v..  Die  Gastralation  nnd  die  sog.  Allantois  der  Teleoetier. 
SitsoDgaber.  d.  phy8.>ned.  Societftt  zn  Erlangen.  Hefl  18.  1886. 
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Menneguy's;  indess  dürfte  es  zum  Vergleich  mit  den  unten  zu 
beschreibpndpn  Stadien  anderer  Salmoniden  und  anderer  Teleostier 
von  Nutzen  sein,  die  Durchscbnittsbilder  der  Ü'orelle  direkt  ver« 
gleichen  zu  können. 

Fig.  1  stellt  einen  IHirohschnitt  dureli  das  hintere  Körper* 
ende  eines  Forellenembryo  von  6  Urwirbelpaaren  dar.  Der  Dotter 
war  noch  nicht  halbnmwachsen;  das  Oberflächenbild  entsprach 
ungefähr  der  Figur  7  Kopsch*8  0.  Ss  handelt  sich  um  ein  Ent- 
wicklungsstadinm ,  in  dem  die  Enpflfer'sche  Blase  eben  erst 
gebildet  ist  (sie  entsteht  im  Stadium  von  3  ITrwirbeln,  zanSehst 
aber  noch  ohne  deutliche  Höhlung)  und  erst  ein  sehr  kleines 
Lumen  besitzt. 

Die  Blase  stellt  sich  bei  der  Forelle  und  den  meisten  Sal« 
moniden,  wie  ich  in  Uebereinstimmnng  mit  allen  Vorunter- 
suchern der  Salmonidenentwicklung  betonen  kann ,  als  eine 
Höhlenbildung  im  flutoderm  selbstdar,  die  also  von  An- 
fang an  allseitig  zellig  begrenzt  ist  (von  Entoderm« 
zollen).  Sie  liegt  unter  dem  hintern  Theil  der  Chorda  dorsalis 
und  dort  wo  die  Chordastrnktur  als  solche  nicht  mehr  za  er* 
kennen  ist,  sondern  wo  diese  in  die  indifferente  Keimzone  am 
liinterende  des  Teleostierembryo  übergeht 

Die  dorsale  Wand  der  KupÜ'er'schen  Blase  wird  von  cylin- 
drischen  Entodermzellen  ■j;ebildet,  während  die  seitlichen,  insbe- 
sondere aber  die  ventrale  Begrenzung  mehr  abgeplattete  Zellen 
bilden,  die  seitlich  oline  Grenze  in  das  dem  Dotter  beziehungs- 
weise l)ottersyncytiuni  aufliegende  und  zwisehen  diesem  und 
dtui  Mesoderm  gelegene  Entoderm  ( Dotterentoderm)  über- 
gehen. Am  liiutern  Abschnitt  der  Kuprler  sehen  Blase  geht  die 
Chordaaiilage  in  die  dorsale  ^^'and  der  ersteien  über  und  diese 
wieder  in  das  Centrainervensystem.  So  lange  die  Kupjrer'sche 
Blase  noch  klein  ist.  wie  im  Stadium  der  Fig.  1  (20  jji  lang) 
kann  mau  diesen  Uebergang  fast  aut  einem  einzigen  Schnitt  con- 
statiren.  Ks  handelt  sich  hier  natürlich  um  die  Stelle  des  c  analis 
neurentericus,  nur  ist  dieser  Kanal  olme  Ivuint-n,  da  das  Centrai- 
nervensystem sich  bei  den  Teleostiern  bekanntlich  erst  sehr  spät 
aushöhlt. 

1)  Kojyseh,  I\r.,  Die  Entwickelnng  der  äuMerao  Form  des  Forellenembryo, 
Anh.  f.  mikr.  Anat.  Bd,  LI  1898. 

(»•)  !• 
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Fig.  2  zeigt  die  Kupffer'sche  Blast'  der  Forelle  zur  Zeit, 
wo  sie  ihre  grösste  AusdelDiung  eben  erreicht  hat.  Der  Embryo 
hatte  13  Urwirbelpaare.  das  £i  war  *'r,  verwachsen,  das  Ober- 
tlüchenbild  etwas  älter  als  Fig.  8  von  Kopsch^).  Im  wesentlichen 


Fipur  2. 


ist  die  Figur  aus  dem  oben  mitgetbeilten  ohne  weiteres  ver- 
ständlich. Die  ventrale  Begrenzung  der  Blase  ist  (wenigstens 
ßtellenweis)  bis  auf  eine  einzige  platte  Zellenlage  reducirt*  Ich 
bemerke,  dass  das  Entoderm  im  Bereich  des  übrigen  Embryonal- 
körpers noch  platt  auf  dem  Dotter  liegt  mit  Ausnahme  der 
vordersten  Region,  der  des  Kiemendarms.  Die  Struktur  des 
neurenterisehen  Kanals  ist  natürlich  auch  jetzt  noch  zu  er- 
kennen. 

In  Fig.  3  habe  ich  schliesslich  einStadinm  von  der  Forelle 
gewählt,  in  dem  die  Kupffer'sche  Blase  bereits  stark  in  Reduction 
begriffen  ist.  Sie  entstammt  einem  Embryo  von  3d  Urwirbel- 
paaren,  dessen  Oberflächenbüd  genau  der  Figur  11  von  Kopsek 
entspricht.  Die  seitliche  und  z,  Th.  auch  bereits  die  ventrale 
Wand  der  Blase  wird  jetzt  ebenfalls  von  cylindrisohen  Epithel 
gebildet,  das  Lumen  ist  bereits  stark  verkleinert.  Das  seitlich 
neben  der  Blase  gelegene  (Dotter-)£ntoderm  ist  sch&rfer  von 

1)  1.  c 
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dieser  abgegrenzt  als  in  den  früheren  Stadien.  Der  Darm  ist 
um  diese  Zeit  bei  der  Forelle  zwar  ventral  noch  nicht  abge- 
schlossen (ausser  in  der  Kiemenregion),  aber  doch  schon  zu  einer 
flalbrinne  ausgebildet.  Die  Binne  wird  nach  hinten  za  höher 
und  geht  allmählich  in  das  Lumen  der  Eupffer*0ohen  Blase  fiber. 
Damit  beginnt  die  ursprünglich  auch  nach  vorn  geschlossene 
Blase  diesen  Charakter  aufzugeben  und  nachdem  sie  schliesslich 


Figur  3. 


sich  allseitig  mit  Cylinderepithel  umgeben  hat,  geht  sie  unter 
weiterer  Verkleinerung  ihres  Lumens  als  solche  (d.  h.  als  Blase) 
zu  Grunde,  so  dass  man  in  einem  Stadium  von  40  Urwirbeln  bei 
der  Forelle  von  einer  Kupffer'schen  Blase  nicht  mehr  sprechen 
kann.  Ich  betone  nochmals  ausdrücklich,  dass  die  Kupffer'sche 
Blase  der  Forelle  stets  von  Anfang  an  allseitig  zellig  begrenzt 
und  femer,  dass  sie  von  der  Aussenwelt  dadurch  natürlich  völlig 
abgeschlossen  ist.  >) 

Es  haben  sich  nun  eine  ganze  Anzahl  von  Autoren  darunter 
auch  Kupfer})  selbst  mit  der  Deutung  der  Kapffer^sclien  BJa^e 


>)  Du  erkennt  man  am  besten  auf  LingMchnitten  {Htnn^uy  Fig.  109). 
lek  Teriiobte  hier  auf  die  Wiedergabe  eolcher,  weil  uns  diese  Yerhiltnisse  der 

Knpffer  schcii  Rlase  liier  iiiclit  iutoressiren,   verweise  im  tibrigen  aber  anch  auf 
•ine  im  Druck  befindliche  Publikation,  welche  solche  ebenfalls  xeigt. 
s)  I.  0. 
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beschäftigt.  Ich  verweise  in  dieser  Beziehung;  auf  die  ausführ- 
liche Beeprechang  der  Litterator  von  Seiten  Henneguy' &  £s  sind 
alle  Autoren  darüber  einig,  dase  die  Bildung  einen  Theil  des 
Darms  darstellt  und  zwar  den  am  frühesten  auftretenden  Theil 
desselben.  Melirere  Autoren  ^mibKwpffer^),  He»neguy^)t  Ziegler  ^) 
n.  a.  haben  auch  ihre  Beziehungen  zum  Urdarm  nnd  zum  nenr* 
enterischen  Kanal  richtig  erkannt  und  gewürdigt*  Insbesondere 
Kowidewski*)  hat  sich  mit  ihrer  Homologisirung  nach  dieser 
Hiohtnng  hin  beschäftigt,  sie  als  Urdarm  bezeichnet  nnd  dem 
Urdarm  der  Selachier  verglichen,  wie  dies  vor  ihm  auch  andere 
Autoren  z.  Th.  schon  gethan  hatten.  Nun  gibt  aber  Kowälttwski 
selbst  an«  dass  bei  seinem  Untersuchungsobject,  dem  Goldfisch, 
ebenso  wie  bei  den  (meisten)  Salmoniden  die  Kupffer'sche  Blase 
ventral  von  Entodermzellen  begrenzt  sei,  während 
doch  die  ventrale  Urdarmwand  der  Selachier  vom  Dotter  bezieh* 
ungsweise  Dottersyncytium  gebildet  wird. 

Die  Homolugisirung  KowaUwslcSSt  ^  sie  liegt  und  so 
richtig  sie  in  der  Hauptsache  wirklich  ist,  war  an  der  Hand 
seiner  Präparate  leider  nicht  möglich.  Seine  Ansicht  konnte  er, 
solange  niolit  nachgewiesen  wurde,  dass  die  ventrale  zellige  Be- 
grenzung derXupffer*schen  Blase  anfangs  fehlt,  nicht  beweisen.  Es 
hatten  zwta  Ägassig  und  Whitman'*')  undCimntfi^Aam^)  derartige 
Befunde  kurz  bereits  beschrieben,  dieselben  waren  aber  wenig  berück- 
sichtigt worden,  auch  von  Kowalewski  selbst  nicht.  Und  doch  würden 
solche  Beobachtungen,  falls  sie  sich  als  constant  nachweisen 
Hessen,  erst  den  Beweis  für  die  Auffassung  der  Enpffer*sohen 
Blase  als  Urdarm  geben,  der  durch  die  neurenteriscbe  Structnr 
seiner  dorfialen  Wand  allein  als  solcher  nicht  charakterisirt  wird. 

Schon  vor  fast  4  Jahren  fand  ich  gelegentlich  der  Ünter- 
suehuDgen  von  Embryonalstadien  von  Coregonus.  dass  die 

•)  1.  c. 

')  Xttpffer,  C,  Die  GsatrnlatioD  aa  den  meroblMtiseheu  Eiern  der  Wirbel* 
thiere.   Arch.  f.  Aaat.  s.  Fhja.  An.  Abth.  1884. 

3)  Zingleft  H.  G*y  Die  embryonale  Bntwicklans  von  Salmo  Bolnr.  lnAUf.-DiBe. 

Freibnrg  1882. 

^)  A(jtis$tz,  A.  anj  Whttmun.  C.  0.,  Ün  ilic  Development  oi  some  pelagic 
Fish  Eggs.  l'relimiuary  Nutice.  Proced.  Amer.  Acad.  of  Arts  aad  Scienc.  Vol. 
XX.  1084. 

Ctmmngham,  J,  T.,  Tbe  eignifictnca  of  Knpffer'e  Veeicie,  with  remarks 
on  otber  qneelions  etc.  Quart,  jonrn.  of  nier.  ecience.  N.  &  XXVII.  1885. 
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bei  dieser  Gattung  sehr  schwach  entwickelte  Kupffer'acbe  Blase 
keine  ventrale  zellige  Wandung  hat.  Ich  habe  auf  diese 
Untersuchungen  damals  kein  besonderes  Gewicht  gelegt»  weil  sie 
gegenüber  dem  constant  abweichenden  Verhalten  der  anderen 
Salmonidengattungen  zu  vproin^elt  waren. 

Später  hatte  ich  Gelegenheit,  die  Kupifer'sche  Blase  an 
zahlreichen  Teleostiereiern  und  zwar  der  verschiedensten  Familien 
lebend  zu  beobachten.  Mit  zu  den  schünsten  Objecten  für  diesen 
Zweck  gehören  die  Eiern  von  Cristiceps  argen  tatns,  wo 
die  Blase  eine  mächtige  Entwicklung  erreicht  und  ferner  die 
Eier  von  Belone  acus,  die  vielleicht  in  noch  höherem  Masse 
znr  lebenden  Beobachtung  auch  dei-  KupiTer' sehen  Blase  sich 
eignen.  Schon  gelegentlich  dieser  Beobachtungen  des  lebenden 
Objectes  fiel  es  mir  auf,  dass  die  nntere  Wand  <Ier  Blase  von 
der  oberen  stark  verschieden  way  and  sich  auch  nicht  in  dem 
Embryo  fortzusetzen  schien.  Indess  konnte  die  lebende  Beob« 
achtang  hier  keinen  sicheren  Aufschlnss  geben. 

Vor  einiger  Zeit  nun  begann  ich  das  in  m  I  r  ren  Jahren 
auf  der  zoologischen- Station  zu  Neapel  gestammelte  Material  von 
Belone  auch  zu  Schnittserien  zu  verarbeiten.  Dabei  traf  ich 
das  Bild  der  Fig.  ))  Tafel  I.  Und  ebenso  fand  ich  bei  allen 
Keimen  dieser  für  viele  Untersuchungen  so  hervorragend  gün- 
stigen Teleostierspecies  dassen)^  Verhalten  ;  von  Beginn  an  bis  zu 
ihrem  Verschwinden"  ist  die  Xupi^Vr'sche  Blase  von  Belone  an 
ihrer  ventralen  Seite  vom  Dotter  beziehungsweise  Dottarsyncy- 
tium  begrenzt. 

Daraufhin  untersuchte  ich  nochmals  meine  fast  in  Ver- 
gessenheit gerathenen  C  o  r  e  g  o  n  u  s  s  e  r  i  e  n.  Ich  f a  n  d  nun  nicht 
nur  hier  an  allen  ein  ähnliches  Verhalten  wie  bei  Belone,  son- 
dern auch  an  den  £iem  der  Rb  gen  bogen  forelle,  wenigstens 
in  gewissen  Stadien,  eine  Erscheinung,  die  mir  vorher  ganz  ent- 
gangen war,  die  mir  aber  doch  erwäfanenswerth  erscheint. 

Ich  will  dieselbe  zunächst  hier  besprechen.  Die  Kupffer'- 
sche  Blase  erreicht  bei  Trnttairidea  eine  ganz  gewaltige 
Ght>sse ;  sie  wird  viel  grosser  als  bei  der  gemeinen  Forelle.  Sie 
entsteht  zur  selben  Zeit  wie  bei  dieser  in  derselben  Weise  wie 
oben  beschrieben,  an  der  ventralen  Wand  zellig  begrenzt.  Er- 
reicht sie  nun  das  Haximum  ihrer  Ausdehnung,  was  wie  bei  der 
Forelle  gegen  Scbluss  des  Blastoporus  (Dotterloch)  geschieht,  so 
ist  die  meist  einfache  ZelUage,  welche  die  Blase  hier  begrenzt, 
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extrem  piatt.  Während  bei  der  Forelle  aber  diese  Zellen  un- 
mittelbar an  den  Seitenrändern  der  Blase  in  die  cvlindrisclie,  die 
dorsale  Wand  bildende  Schicht  übergehen,  zeigen  sie  sich  bei 
Trutta  iridea  von  dieser  durch  ihr  Aussehen  und  auch  durch 
die  Anordnung  der  Zellen  scharf  abgesetzt,  während  andererseits 
die  Zellen  der  ventralen  und  seitlichen  Wand  ihrem  Aussehen 
nach  und  durch  ihren  Zusammenhang  dem  Dotterentoderm  an- 
gehören. Die  Zellen  des  letzteren  (dasselbe  wurde  zuerst  von 
JET.  VirchfJiv  M  beschrieben  und  ist  bei  Teleostiorn  stet.^  rudimentär) 
sind  durch  ihre  schmalf'ii.  langen  JECerne  und  durch  ihr  dunkles  Pro- 
toplasma leicht  kenntlich.  Da  die  cylindrischen  Zellen  der  Kupft'er'- 
schen  BlasA  der  Regenbogenforelle  um  diese  Zeit  stets  sehr  hell 
gefärbt  erscheinen,  wird  der  Unterschied  beider  Zellformen  ein 
selir  deutlicher.  Die  FiLmr  1  <^iebt  dies  wohl  zur  G-enüge  wieder. 
Sie  stellt  einen  Durchschnitt  (lurch  einen  Embryo  mit  fast  ge* 
schlossenen  Blastoporns  und  20  Urwirbel paaren  dar. 

Ich  wende  mich  nnn  zunächst  zu  ^en  Befunden,  welche  ich 
bei  Coregonuseiern  gewonnen  habe.  Ich  verfüge  hier  nicht 
über  vollständige  Entwicklungsserien,  wohl' aber  gerade  über  die 
Stadien  der  Kupffer'schen  Blase.  Dieselbe  tritt  kurze  Zeit  vor 
Blastoporusschluss  auf  und  verschwindet  auch  anscheinend^  bald 
nach  Schlnss  desselben,  ohne  eine  irgendwie  erhebliche  G-rSsse 
erreicht  zu  haben.  Sie  erscheint  vielmehr  in  einer  ziemlich 
rudimentären  Form.  Ihre  dorsale  und  seitliche  Wand  wird  von 
cylindrischen  Zellen  gebildet,  ihre  ventrale  Wand  ist  vom  Dotter 
beziehungsweise  Dottersyncytium  begrenzt.  Figur  2  Tafel  I 
stellt  einen  Querschnitt  durch  die  Eupffer^sche  Blase  eines  Embryo 
von  Coregonus  spec?  dar.  Der  kleine  Dotter  war  bereits  völlig 
umwachsen.   Es  waren  4  abgegrenzte  Urwirbelpaare  nachweisbar. 

Man  siebt  an  der  Figur  2  deutlich,  dass  sich  das  cylin* 
drisch e  Entoderm  der  kleinen  Kupffer'sohen  Blase  seitlich  in  das 
Dotterentoderm  fortsetzt. 

Obwohl  nun  Coregonus  ebenfalls  ein  Salmonide  ist,  weicht 
er  doch  in  der  Entwicklung  .seiner  Kupffer*sohen  Blase  von  den 

M  Vrrhamil.  d.  Ann*   (m-soIIscIi.  zu  Basel  18'Jo. 

■-)  Icli  tta;:<:  ausctieiiuinl.  wtil  ich  iilior  Sta<lien  von  Core;,'oauH,  wr.  'ij«? 
KuptIVr'scho  ]{lasf  licreits  völlig  nick  gebildet  ist,  uicbt  wehr  vtjrfuge.  Jedoch  war 
«io  au  meinen  ultuätcii  l'raparutcu  üchon  dectiieh  verkleinert  Qeber  die  Uer- 
konft,  Gewioanng  ond  Veriirbeitniig  des  Materials  der  Salmoniden  siehe  eine  im 
Dnck  befindliche  Publikation  bei  J.  F.  Bergmann.  Wiesbaden. 
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(allen  ?i  übrigen  Salmoniden  ab.  Allerdings  zeigen  die  kleinen 
£ier  dieser  Gattung  überhaupt  mancherlei  Besonderheiten  in 
Ihrer  Entwicklung  gegenüber  den  grossen  übrigen  Salmoniden- 
eiern.  Um  eine  zufällige  Abweichung  bandelt  es  sich  bei  dieser 
Beobachtung  sicherlich  nicht;  denn  obwohl  ich  nicht  über  viel 
Coregonenserien  verfüge,  so  zeigen  dieselben  doch  alle  ausnahms- 
los dasselbe  Verhalten  und  zwar  auf  dem  Längsschnitt  wie  auf 
dem  Querschnitt. 

Ferner  schliesst  sich  hieran  vermittelnd  zwischen  Forelle 
nnd  Lachs  einerseits  und  Coregonus  andrerseits  auch  die  oben 
mitgeteilte  Beobachtung  bei  der  Regenbogenforelle. 

Ich  gehe  nun  zum  eigentlichen  Thema  dieser  kleinen  Ver- 
öffentlichung über,  nämlich  zum  Verhalten  der  Kupffer'schen  Blase 
bei  Belone  aous.  Idi  mnss  dabei  ein  wenig  zurückgreifen,  da  der 
Modus  der  Gastrulation  dieses  Knocbenfisciieies  zwar  im  Princip 
genau  derselbe  ist  wie  der  der  Salmoniden,  im  einzelnen  aber  von 
Anfang  an  etwas  abweicht.  Die  Gastrul  at  ion  der  Teleostier 
erfolgt  bekanntlich  in  Form  einer  sehr  typischen  D  i  sc  ogastrula 
d.  h.  es  findet  am  ganzen  Keimhautrand  ein  Umsehlag  statt 
allerdings  ohne  ürdambildung.  Dieser  Umsehlag  beginnt  liinten, 
erstreckt  sich  dann  auf  die  Seitentheile  und  schliesslich  auch 
auf  den  Vorderrand  der  Keimscheibe.  Bass  derselbe  nicht  hinten 
allein  erfolgt,  wie  d  Herhoig  annimmt,  davon  hat  sich  wohl  u.  a. 
auch  jeder  überzeugen  können,  der  die  von  mir  auf  der  AnatomeU" 
versammlung  in  Berlin  demonstrirten  Fläch  enpräparate  von 
Belone  gesehen  hat.  Man  kann  den  Vorgang  übrigens  bei  Belone 
am  lebenden  £i  verfolgen. 

Solange  kein  starkes  Wachstbum  der  Keimsoheide  stattfindet, 
ist  der  Umschlag  am  vordem  und  seitlichen  Keimhautrand  nicht 
viel  weniger  deutlich  als  am  hintern.  Ein  Unterschied  zu  Gun- 
sten des  letzteren  tritt  erst  ein,  wenn  ein  starkes  Waohsthum 
der  Keimscheibe  beginnt;  das  ist  bei  Salmoniden  genau  so,  bei 
Belone  vielleicht  aber  noch  deutlicher. 

Ich  habe  in  Fig.  3  Tafel  L  einen  Längsschnitt  durch  den 
Kintem  Randabschnitt  einer  Keimscheibe  von  Belone  acus 
zur  Zeit  der  Gastrulation  abgebildet  Die  Figur  durfte  sich  im 
wesentlichen  von  selbst  erklären.  Wir  sehen  am  hintern  Keim- 
hautrand den  Umschlag  des  Ectoderms  in  das  primäre  Entoderm, 
das  viel  später  in  eigentliches  Entoderm,  Chordaanlage  und 
Mesoderm  sondert.  Man  kann  in  diesem  frfihen  Entwicklungs- 
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Stadium  bereits  (He  Anlage  der  (.'horda  (  es  ist  Medianachiiitt)  in 
den  eylindrischen  p:egen  die  gleiclige.staltete  Lage  des  Central- 
iiervensystems  grenzende  Zellen  erkennen,  während  andrer.-ieits 
dem  Dottersyncytium  eine  abgeplattete  ZelUage  aufliegt,  die 
unzweifelhaft  Kctoderm  ist. 

Einige  Worte  mnss  ich  in  Betreff  des  Dottersyncyti- 
nms  von  Belone  bemerken.  Dasselbe  erscheint  in  nicht  un- 
wesentlich anderer  Form  als  bei  Salmoniden,  nämlich  in  Gestalt 
eines  anch  vom  Dotter  ziemlich  scharf  abgesetzten  und  diesen 
umhüllenden  ProtoplasmahäutcLen  mit  Kernen.  Die  Kerne  sind 
gross,  vielmals  so  gross,  als  die  Kerne  des  Blastoderms  nnd  sehr 
Chromat  in  reich.  Doch  sind  sie  meist  kugelig  oder  zeigen  wenig- 
stens im  Gegensatz  zn  den  sehr  stark  polymorphen  Kernen  der 
Salmoniden  nnr  geringe  Ausbachtungen. 

Bei  der  Gastrulation  von  Belone  ist  also  zunSchst  ebenso- 
wenig wie  bei  der  der  Salmoniden  ein  Urdarm  zu  erkennen.  Da- 
gegen ändern  sich  die  Verhältnisse,  wenn  die  ersten  TJrwirbel 
und  fast  zugleich  die  Eupffer'sche  Blase  auftritt. 

Die  Heuluuhtungen  am  lebenden  Ubjeet  ergaben,  dass 
dieselbe  als  eine  überaus  deutliche,  zuniiehst  kleine  und  fast  ruiule, 
aber  noeh  wenig  tiefe  also  schüsselfÖrmige  Höblung  zwischen  dem 
zuletzt  gebildetei.  Urwirbel  und  dem  liintern  Keimhaut-  und 
Embrvotialrand  auftritt.  Diese  Blase  vergr(>ssert  si<'b  witbrend 
der  weiteren  Umwat  hsung  des  Eies  gewaltig  und  zwar  insbe- 
sondere aneli  in  die  Tiefe  gegen  den  Dotter  hin.  Ihre  grÖPi?te 
Aufädelmung  i  rrpieht  sie  gegen  Sellin???!  des  Blastoporus  oder  kurz 
nachher.  l>ann  nimmt  sie  langsam  wieder  an  Grösse  ab.  Die 
Flüssigkeit,  welche  sie  erfüllt,  scheint  mir  keine  rein  wässrige 
zu  sein,  denn  dieselbe  besitzt,  wie  ich  nach  Beobachtungen  am 
lelienden  Ei  aufgezeichnet  habe  und  wie  ich  auch  auf  den  da- 
von angefertigten  Photographieen  sehe,  eine  stärkere  Licht- 
brechung. Natürlich  weiss  ich  nichts  über  die  chemische  Natur 
dieser  i^lUssigkeit  anzugeben. 

Untersucht  man  nun  Durchschnitte  dureb  Embryonen 
von  Belone  aus  den  entsprechenden  Stadien  der  Kupffer' sehen 
Blase,  80  ergibt  sich  ein  ebenso  einfaches,  wie  interessantes  Ver- 
halten. Ein  ganz  junges  Stadium  der  Entwicklung  der  Blase 
bei  Belone  zeigt  Fig.  4,  ein  (Querschnitt  durch  einen  Embryo  mit 
3—4  ürwirbelpaaren.   Die  Kupffer'sche  Blase  ist  auffällig  breiti 
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dagegen  noch  wenig  tief.  Ich  lasse  es  dahingestellt,  ob  sie  etwa 
durch  Beagentienwirkung  in  ihrer  Gestalt  verändert  ist,  was  bei 
dem  dünnen  Boden  der  Blri^jo  von  Belone  natürlich  unendlich  viel 
leichter  eintritt  als  bei  Salmoniden.  Ich  la5;se  daher  aiieli  die 
Form  der  Blase  unberücksichtigt  und  beschreibe  nur  ihre  Wand. 
Die  ventrale  und  seitliche  Begrenzung  wird  vom  Dottersyncyticam 
gebildet,  die  dorsale  Wand  dagegen  von  einem  über  der  eigent- 
lichen Blase  cylindrischen,  seitlich  abgeplatteten  Entoderm.  das 
auf  demselben  Durchschnitt  in  das  Gewebe  des  hinteren  Cborda- 
endes  und  das  Centrainervensystem  übergeht.  Wir  haben  also 
wieder  einen  typischen  ,Can  ali  s'^neurenteri  cus,  nur  ist  der 
Kanal  ohne  Lumen.  Das  Mesoderm  hängt  nicht  mit  dem  Ento- 
derm zusammen.  Ich  habe  bisher  kein  Stadium  von  Belone  mit 
Knpffer'scher  Blase  zu  Gesiebt  bekommen,  wo  etwa  das  Mesoderm 
(gastrales  M.)  noch  mit  der  Wand  der  Blase  in  Zusammenhang 
gestanden  hätte.  Es  würde  das  die  Anffassuiig  der  Kupffer'schen 
Blase  als  Urdarm  sehr  stützen.  Das  Bild  welches  dieser  Durch- 
schnitt von  Belone  giebt,  ist  ein  nnendlicb  viel  primitiveres  als 
der  entsprechende  der  Forelle  (Textfigur  1.}. 

In  Figur  5  habe  ich  einen  Längsschnitt  durch 
das  hintere  Korperende  eines  etwas  älteren  Stadiums  abge- 
bildet. Die  Knpffer'sche  Blase  erscheint  auch  hier  dorsal  von 
einem  (massig  höhend  weil  Medianschnitt  cf.  Fig.  6)  Cylinder^ 
epithel  begrenzt,  ventral  vom  Dottersyncytium.  Das  Epithel 
an  der  dersalen  Wand  setzt  sich  nun  nach  vorn  in  das  gleich- 
falls cylindrisohe  Darmepithel  fort  nach  hinten  in  eine  allmäh- 
lich platter  werdende  Zelllage,  welche  sich  nach  dem  Hinterende 
des  Embryo  hin  abplattet  und  dort  in  die  gemeinsame  indiffe- 
rente Zellzoue  übergeht.  Man  erkennt  zugleich  auch  hier  die 
Struktur  des  neurenterischen  Kanals. 

Nun  findet  sich  eine  weitere  Abweichung  gegenüber  dem 
Verhalten  bei  Salmoniden,  die  schon  bei  Beginn  der  Gastru- 
lation  hervortritt.  Bei  letzteren  findet  sich  nämlich  eine  auch 
hei  Belone  nicht  fehlende  oberflächliche  platte  Zelllage,  welche 
Oellacher^)  entdeckt  und  Deckschicht  benannt  hat.  Dieselbe 
wird  nun  bekanntlich  bei  Salmoniden  am  liintern  Ende  der  Ein- 
hryonalanlage  an  der  hinteren  (wie  aucli  seitlic  lieu  and  vorderen) 
Umschlagsstelle  frei  und  inserirt  selbständig,  uhn«  sich  am  Um- 
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schlag  zu  betheiligen,  auf  dem  Dotter  der  Art,  dass  zwischen 
hinterm  Umschlagsraiid  und  Deckschicht  ein  (im  Längsschnitt) 
dreieckiger  entweder  freier  oder  auch  mit  einzelnen  Zellen  er- 
füllter Raum  übrigbleibt.  Ein  solcher  fehlt  bei  Belone  uud  auch 
die  Deckschicht  inserirt  nicht  auf  dem  Dotter.  Der  ganze  hin- 
tere Umschlagsrand  Hegt  vielmehr  dem  Syncytium  ganz  dicht 
auf.  Die  beiden  Längsschnitte  der  Fig.  4  und  5  zeigen  dies  Ver- 
halten deutlich. 

Ich  beschreibe  nun  zunächst  noch  ein  weiteres  Stadium  der 
KupfPer' sehen  Blase  von  Belone,  welches  dieselbe  auf  der 
Höhe  ihrer  Entwicklung  zeigt.  Das  Ei  ist  bis  auf  ein  enges 
Loch  umwachsen,  der  Emhryo  hat  15  Urwirbelpaare.  Die  Kupfl^r*- 
ache  Blase  ist  viel  circumscripter  als  im  vorigen  Stadium  und 
springt  ausserordentlich  tief  gegen  den  Dotter  vor.  Die  seitliche  n  nd 
ventrale  Wand  bildet  das  Syncytium  ;  nur  einzig  und  allein 
die  dorsale  Wand  ist  epithelial  und  zwar  zeigt  sie  — 
namentlich  seitlich  —  hohe  Cjlinderzellen.   (Fig.  6.) 

Nur  noch  dorsal  und  seitlich  setzten  sich  diese  Entoderm* 
Zellen  in  ein  plattes Botterentoderm  fort,  das  aber  dem  Dotter* 
syncytium  dicht  anfliegt  und  die  Eupffer^sche 
Blase  gar  nicht  begrenzt. 

leh  brauche  wolil  kaum  noch  zu  tTwähueii.  dass  auch  die:?e 
Abbililuno:  in  sfhtiii.sttM-  Wni.-e  die  Anordimiiii;  der  Zollen  des 
EnttMlcnus  der  Blase,  der  CliDiilaanlage  und  des  (.'entraluerveu- 
systems  nach  Art  eines  neurenteriscben  Kanals  zeigt. 

Nun  gehe  i»  h  noch  auf  das  E  n  d  s  c  h  i  cksa  1  der  Kupffer'- 
schen  Blase  von  Belone  ein.  Dieselbe  bleibt  ungefähr  bis  zum 
gleichen  Entwicklungsstadium  bestehen  wie  bei  der  Forelle,  bi» 
zum  Stadium  von  30  und  etwas  mehr  Urwirbeln.  Fig.  7  zeigt 
einen  Durchschnitt  nach  die  Kupffer'sche  BIa.se  eines  solchen 
Stadiums.  Der  Darmkanal  ist  jetzt  bei  Belone  schon  seiner 
ganzen  Länge  nach  zu  einem  —  etwas  dorsoventralcomprimirten  — 
Bohre  geschlossen.  £s  erfolgt  das  also  ausserordentlich 
viel  früher  als  bei  den  Salmoniden.  Der  Darm  hat  ein  ungeffihr 
cylindrisches  Lumen  und  dieses  geht  anmittelbar  in  die  Lichtung 
der  KupfFer'schea  Blase  über;  in  gleicher  Weise  das  den  Darm 
begrenzende  Cyliuderepithel  in  das  Epithel  der  Kap£fer*8chen 
Blase.  Letztere  hat  nun  immer  noch  keinen  ventralen  zelligen 
Abschluss.   Dagegen  ist  ihre  Lichtung  sehr  verkleinert  und  er- 
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scheint  nur  noch  als  eine  leicht  caudale  Anschwellung  des  Darm- 
lumens.  Während  also  der  übrige  Darm  bereits  längst  zum 
Kohr  geschlossen  ist,  ist  die  Blase  ventral  noch  offen.  Ihre 
dorsale  Wand  hängt,  wie  oben  mehrfach  beschrieben»  mit  dem 
Ohordaende  und  dem  CentralnerTensystem  zusammen  (canalis 
neurentericus). 

Nun  ßndet  nngefafar  um  dieselbe  Zeit  der  allmählich  er^ 
folgende  Abacklnss  der  Blase  statt.  Im  Stadium  der  Fig.  8  war 
dieselbe  nnr  noch  auf  dem  einzigen  abgebildeten  Schnitt  offen» 
Zellen  wachsen  von  den  Seitenwänden  nach  ventral  vor  (man 
beachte  die  Mitosen)  und  sohliessen  so  das  Lumen  ab.  Letzteres 
hat  jetzt  dieselbe  Weite  wie  der  übrige  Darm  and  wird  snr 
Liohtnng  des  Schwanzdarmes. 

Wie  lassen  sich  nun  die  bei  Belome  gemachten  Befunde  zur 
Deutung  derKupffer'schen  Blase  verwerthen ?  Wenn 
man  Stadien  wie  das  der  Fig.  4  allein  beobacbteti  so  könnte  man 
an  einer  von  mehreren  Voruntersuchern  ausgespi*ochenen  Ansicht 
kommen»  dass  es  sieh  bei  der  Kupffer'schen  Blase  nnr  tun  De- 
pressionen des  Dottersyncytiums  handelt»  denen  keine  morpholo- 
gische Bedeutung  zukommt.  Dagegen  spricht  vor  allem  das 
Verhalten  der  Salmoniden,  wo  wir  die  Bildung  von  Anfang  an 
innerhalb  des  Entoderms  treffen,  ferner  anch  die  späteren  Ver- 
hältnisse bei  Belone  selbst,  wo  sie  bald  gana  cireumscript  und 
später  auch  direkt  in  das  Darmlumen  einbezogen  wird. 

Angesichts  dieser  Thatsachen  kann  es  keinem  Zweifel 
nnterliegen»  dass  die  Kupffer*sche  Blase  von  Belone  und  ihr  Lumen 
zum  Darm  gehören.  Ihr  frühes  Auftreten,  ihre  Art  der  Be- 
grenzung, welche  völlig  mit  der  desürdarms  derSe- 
lachier  übereinstimmt,  macht  es  über  allen  Zweifel  nliaben, 
dass  wir  in  der  Kupffer'schen  Blase  den  Urdarm  des  Telostier 
zn  suchen  haben.  Das  bestätigt  auch  die  dem  canalis  neuren- 
tericus entsprechende  Anordnung  der  Schichten  an  ihrem  hin- 
teren Ende. 

Ich  möchte  dabei  noch  auf  eine  ganz  specielle  Uebeinstim- 
mnng  mit  dem  Urdarm  der  Selachier  hinweisen.  Der  letztere 
wird  ventral  vom  Dotter  begrenzt  und  zwar  der  Art,  dass  unter 
dem  Urdarmlamen  keine  Dotterkeme  zu  liegen  pflegen,  wohl 
aber  an  den  Seitenrändern.  Dasselbe  ist  nun  fast  ausnahmslos 
bei  Belone  der  Fall»  d.  h.  das  Protoplasmahäutchen  auf  der  Ober* 
fläche  des  Dotters»  welches  mit  den  in  ihm  enthaltenen  £emen 
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dasDottersynoytium  repräsentirt,  ist  fast  stets  an  der  ventralen 
Wand  der  Kupffer'schen  Blase  kernfrei  (Fig.  4 — 8).  Dasselbe 
scheint  mir  sogar  andentnngsweise,  aber  durchaus  uicht  streng 
durchgeführt  bei  Trutta  iridea  zu  sein  (Fig.  1). 

NuTi  fragt  eä  sich,  erstlich  ist  die  Kupffer'scbe  Blase  der 
ganze  Urdarra  der  Telostier  oder  nur  ein  Theil  desselben,  zwei- 
tens wie  ist  sein  (als  Urdarmj  relativ  spätes  Auftreten  zu 
erklären,  drittens  welches  ist  die  physiologische  Bedeutung 
der  Blase  ? 

Was  den  ersten  Punkt  anlangt,  so  ist  die  Frage  bestimmt 
negativ  zu  beantworten,  bevor  die  Kupffer'scbe  Blase  auftritt, 
entsteht  Entoderm,  das  sicherlich  auch  nachher  ein  Lumen  er- 
hält, welches  unabhängig  von  der  Blase  entsteht  (insbesondere 
wohl  der  Kiemeudarm).  Immerhin  entspricht  sie  wohl  einem  grös- 
seren Tiieile  de.«*  Urdarras,  als  man  bei  oberflächlicher  Betrachtung 
annehmen  möchte.  Dadurch  dass  der  Embryo  der  Teleostier 
wesentlich  durch  Wachsthum  nach  hinten  sich  verlängert, 
muss  die  Kupffer'scbe  Blase,  da  sie  stets  hinten  liegt  (stets 
eine  Strecke  hinter  dem  letzten  Urwirbel j,  sich  ebenfalls 
nach  hinten  verschieben,  d.  h.  stets  nach  hinten  zu  neu- 
bilden, während  sie  vorn  Darmentoderra  liefert.  So  muss  man 
annehmen,  dass  ein  grosser  Theil  des  Darmentoderms  bei  Belone, 
vielleicht  von  der  Region  des  fünften  bis  sechsten  Urwirbels  an, 
sich  aus  dem  Dache  der  Kupffer'schen  Blase  herleitet.  Das  ge- 
schieht dann  in  sehr  typischer  Weise  bei  Belone  so,  dass  der 
Darm  von  einem  gewissen  Stadium  an  sich  vor  der  Kupffer'sclien 
Blase  zum  Rohre  schliesst,  während  diese  ventral  olfen  bleibt. 

Was  den  zweiten  und  dritten  Punkt  betrifft,  so  glaube  ich, 
fallt  die  Beantwortung  der  zweiten  Frage  mit  der  dritten  zu- 
flammen.  Das  verspätete  Auftreten  des  Urdarms  (alias  Kupffer'- 
schen Blase)  erklärt  sich  wahrscheinlich  durch  die  physiologische 
Bedeutung'  was  diese  betrifft,  so  muss  ich  zugehen,  dass  ich 
darüber  nichts  weiss  und  nicht  einmal  eine  Vermuthung  äussern 
kann.  Wenn  diese  Zeilen  dazu  beitragen,  die  morphologische 
Bedeutung,  die  Kupffer'scbe  Blase  zu  erklären,  so  liefern  sie  zxa 
Aufdeckung  ihrer  physiologischen  E  r  k  lä  run  g  kei  nen 
Beitrag.  Dass  aber  eine  physiologische  Function  diesem  Ge- 
bilde zukommt,  kann  bei  der  Constanz  seines  Auftretens  in 
Blasenform  mit  Sicherheit  angenommen  werden,  denn  die  mor- 
phologische Deutung  allein  erklärt  gerade  diese  Form  nicht. 
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Wenn  ich  nun  auch  nichts  zur  Erklärung  der  Function  der 
Kapffer^Bclien  Blase  beibringen  kann,  so  möchte  ich  doch 
auf  eines  die  Aufmerksamkeit  richten.  Die  KnpfiPer'sche  Blase 
hat  anscheinend  bei  allen  Teleostiern  das  Maximum  ihrer  Aus> 
bildung  Bur  Zeit  der  Vollendung  der  Umwachsung  des  Dotters 
oder  kurz  nachher.  Sie  tritt  also  relativ  früh  auf  bei  kleinen 
Eiern,  deren  Keimhaut  den  Dotter  schnell  umwächst;  relativ 
spät  bei  Eiern  mit  grossem  Dotter.  Bei  Perca  allerdings  .soll 
nach  Ilenneguy  ')  die  Blase  überhaupt  erst  nach  Dotterlocbschluss 
entstehen.  Ob  ein  innerlicher  Zusammenhang  mit  der  Umwachs» 
nng  des  Eies  und  dem  Auftreten  der  Blase  besteht,  weiss  ich 
nicht;  es  kann  sich  ebensogut  um  Zufälligkeiten  handeln. 

Noch  eines  rauss  erwähnt  werden.  Die  Kupffer'sclie  Blase 
weicht  nicht  nur  durch  ihre  Blasenform  vom  Urdarm  der  Selachier 
ab,  sondern  auch  dadurch,  dass  sie  von  der  Aussenwelt  abge- 
schlossen ist^  und  nicht  mit  dieser  am  hintern  Urmundrand 
(Umftchlagsrand)  communicirt.  Dieser  Unterschied  dürfte  sich 
wolil  ebenfalls  durch  die  Function  des  Gebildes  erklären.  Ein 
principielier  Gegensatz  ist  es  nicht,  denn  man  braucht  nur  in 
fig.  6  anzunehmen,  dass  der  Urdarm  am  hintern  Band  der  Blase 
zu  einem  ideellen  Spalt  wird  und  am  hintern  Urmundrand  frei 
ausmündet. 

Ferner  will  ich  eine  Erscheinung  nicht  unerwähnt  lassen, 
die  man  mit  Leichtigkeit  am  lebenden  £i  gelegentlich  beobachtet 
und  die  auch  andere  Autoren  schon  früher  gesehen  haben, 
(z.  B.)  Agassis  und  Wi^tnmn  nämtieh,  dass  ausser  der  Hauptblase 
hinter  selten  auch  vor  ihr  Nebenblasen  auftreten  können.  Bie- 
seiben zeigen  dann  im  Durchschnittsbild  das  gleiche  Verhalten 
wie  die  Hauptblase.  Liegen  sie,  wie  es  vorkommt,  in  Mehrzahl 
hinter  der  Hauptblase,  so  stellen  sie  also  auch  Verlängerungen 
des  Urdarms  gegen  den  Umschlagsrand  hin  dar,  bestärken  also 
die  obige  Behauptung. 

Wir  finden  also  in  Bezug  auf  den  ganzen  Gastrulations- 
vorgang  und  namentlich  in  Bezug  auf  die  Kupffer'sche  Blase 
und  deren  Bau  bei  Belone  ein  viel  primitiveres  Verhalten  als 
bei  den  Salmoniden,  was  anscheinend  eine  sehr  wesentliche 
Abweichung  bedeutet. 

•)  1.  c. 

*)  Die  BehaaptangeD  vob  Kujjß'cr  (I.  c),  dass  beim  Hecht  licli  Commniii» 
catiensüAningttn  der  Blase  naeb  ansäen  finde»  sollen,  finde  ich  nirgends  besUtigt. 
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Befunde  jedocL  wie  der  initgetheilte  von  der  Rep^enbo^pn- 
forelle.  wo  nur  das  Dotterentoderm  den  ventralen  Absdiluss  der 
Blase  bedingt,  leiten  dorli  zu  den  bei  Coregeini.s  uml  i^clone  ge- 
machten Retundeu  über,  i^ass  das  Dotterentoderm  eine  vom 
theoretisch  /.u  postnlirenden  Verhalten  abweichende  Rolle  spielt,  ist 
bei  der  Entvvickliiri<;  der  Wirbolthierc  nichts  Neues.  Bewirkt  das- 
sell)H  (loch  ?<chon  bei  der  ( i astnilation  der  Selachier  einen  .störenden 
£in^ills^^.  teriier  bei  den  Sauropsiden,  wo  es  vor  der  Gasti  ulation 
schon  vorhanden  ist,  und  vollends  bei  den  Säugern,  wo  wegen 
des  verbtreii  gep^angenen  Dotters  da.s  Blatt  (Lecithoderm  s  in  der 
auffalligsten  W'ei.se  in  die  Er.scbeinung  tritt  und  bewirkt,  dass 
noeh  immer  von  vielen  Autoren  die  Gastrulatiou  der  Säuger 
völlig  verkannt  wird. 

Diese  Mittheilungen  zeigen  zugleich^  wie  das  zur  Teleostier- 
entwickiuug  nieist  benutzte  Salmonidenmaterial  insofern  ein 
durchaus  nicht  besonders  einptehlenswerthes  ist,  als  diese  Familie 
wohl  dif»  am  weitesten  caenogenctisrli  nioditicirten  Entwicklungs- 
vorgange zeigt.  Dem  steht  allcKlinn^s  die  Leitditigkeit  der  Be- 
schalt'ung  des  Materials,  die  Be4ueniiichkeit  der  Conservirung 
und  Verarbeitung  ihrer  gro.s.sen  Keime  entgegen.  Jedenfalls 
sollte  eine  an  und  für  sich  so  caenogeneti.seh  veränderte  Entwick- 
lung, wie  die  der  Teleostier,  nicht  einseitig  au  einem  einsugea 
Material  untersucht  werden. 


Am  Schlaase  gestatte  ich  mir,  auch  hier  dem  Vorstände 
der  soologisoheo  Station  zn  Neapel,  Herrn  Geheimen  Regierungs- 
rath Prof.  Dr.  Dohm,  sowie  Herren  F»>f.  Dr.  Eisig  and 
Dr.  Lo  Bianca  für  die  hervorragend  liebenswürdige  ünterstfitsang 
2a  danken,  die  dieselben  mir  stets  haben  au  Theil  werden  lassen, 
zumal  bei  Beschaffung  des  Materials  zu  dieser  Veröffentlichung. 
Auch  dem  Curahrium  der  Gräfin  Bose-SH/iung  in  Berlin  danke 
ich  hiermit  für  die  mehrfach  gewährte  Unterstützung,  welche 
mir  den  Aufenthalt  auf  der  zoologischen  Station  in  Neapel 
ermöglichte. 

W  ü  r  z  b  u  r  g ,  Anfang  März  lb9ö. 
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Erklärung  der  Fignren. 


Fig.  1.   Querschnitt  durch  die  Knpffer'sche  Blase  «iBM  Embryo  dar  Eegan« 
boganforellamitflO  UririrbelpMran.  Targr.  800. 

Ffg.  2.  Qaerscbnitt  durah  dieselbe  Region  ainaa  GoragonBaambryo  nit 
4  Urwirbelpasran.  Yargr.  400. 

Fig.  8.   Längsschnitt  (Mediftuehnitt)  dnroh  das  hintara  Ende    einer  Keim- 
Bcheibe  vonBeloaa  acaa  im  vorgeaohrittanaram  OMtmlationasUdiiun 

Vergr.  800. 

Fig.  4.   Querschnitt  durch  die  KnpfTM'.sche  ßlaae  eines  Bmbxyo  TOn  Bai  OB« 

a  c  n  s  mit  '6 — 4  Urwirbelpaareu.    Vergr.  BOO. 

Fig*  6.      ringsschnitt  dnrch  das  Hintcrende  eines  Embryo  TOB  Baloaa  BOBS 
mit  6  Urwirbelpaaxen  (Mediansohaitt).    Vergr.  SHO. 

Fig.  6.    Querschnitt  durch  die  Knpffer'sche  Blase  einea  Bmbiyo  TOB  BalOBO 
a  c  u  s  mit  15  Urwirbelpaaren.    Vergr.  500. 

Fig«  7.   Querschnitt  durch  die  HnpfTursche  Bla^e  eines  Embryo  tob  Bai  OB« 
a  c  u  s  mit  ca.  SO  Unrirbelpaaren.   Vergr.  800. 

Fig.  8.   Querschnitt  dareb  diaaatba  Region  alaas   woBfg  ittaran  Embryo. 
Vergr.  600, 
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Medicinische  Statistik  der  Stadt  Wttizburg 
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1894,  1895»  1896  und  1897. 

Bearbeitet  von 

JULIUS  ROBDER, 

kAnigl.  Beztrkaanit  der  Stadt  Wflnbnrg. 


L  Meteorologischer  Abschnitt. 
1.  Witteruogsverbältnisse. 

Das  Material  für  die  Bearbeitaug  dieses  Abschnittes  verdanlce  ich  der 
mfteoroloijisclici)  Station  ilahier,  dem  kgl.  Oberhofgarfner  Herrn  Heller  (I?uden- 
temp<^ratur),  d'-ni  ll'-rni  Aiiothcker  Truckenbrod  (Bodeuti-niperatiir  nad  üruiiucn- 
wasserstuiidt:  im  Gurten  der  Marienapotbeke),  dem  kgl.  btrasseti-  uud  Flassbaoamte 
(MKtxrpegelstände)  and  dar  kgl.  Stadtbaainapektioa  (BeobaehtmiKaii  dn  Brnmitn« 
wBsserataadea  in  dar  kgl.  Realdeni^  aowia  dar  Temparatnr  dieaaa  Wassera)).  Den 
frenaanten  Herren  und  Behörden  aprecha  ich  an  dieaar  Stalle  für  die  gfttlge 
üntarattttsnng  den  beaten  Dank  ana. 

Der  mittlere  Barometerstand  betrug 

1894  746.64  mm  (^'leckailber 

1895  745.03  n 

\m  747.00  n  n 
18W7  746.«  »  ^ 

Der  27  jährige  von  mir  berechnete  Barchschnitt  war: 
744.9  ™^  Quecksilber.  . 

Die  mittlere  L  u  1 1 1  e m  p  er  a  t  u  r  betrag 

1890  8.4,  , 
1897   8.74  9 

Das  35  jährige  von  mir  berechnete  Mittel  ergab;  9.(ie<^  C. 

VerlHuidl.  4.  pbji.-med.  Omtlwb.  K.  P.    XXXII.  Bd.  (10)  1 
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Mittel 

14.9 

im  OnTiTon; 

86.1 

62  g 
12.4 

41.0 

! 

21  8 

?<1.3 

60,»  1 

4i.s 

25.2 

555.7 

464.S 

572.11 

168 

18.1 

27.9 

1 

1 

689.7 

17.7 

im  G.'inzcn: 

7  i 

1 

13 

i 

1G4 

11 

1 

19 

157 

8 

1 

15 

146 

6 

( 

9 

165 

1 

1 
J 
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1 

■  1 

( 

1 
1 

1 

1 

1 

1  - 
1 

i 
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Die  relative  Laf tf each tigkeit  betrag  im  Mittel: 

im.  18dö  1896  1897 

76  74  78  76^ 

gegenüber  dem  Einjährigen  von  mir  berechneten  Mittel  in  der 
Höhe  von  75  ßi. 

Die  Niederschlagsmengen  waren: 

1894  1896  1896  1897 

59d.|  555.7  4(34.5  ^^^3 

Das  Mittel  aus  den  Niederschlagsmengen  der  letzten  21  Jahre 
ergibt:  672^  mm. 

Hinsichtlich  der  meteorologischen  Verhältnisse  in  den  ein* 
zelnen  Monaten  der  Jahre  1B94  mit  1897  ist  Folgendes  zu. 

bemerken : 

1.  Das  monatliche  Luftdrnckmlttel  war  wesentlich 
höher  als  das  27  jährige  Dnrchsehnittsmittel  in  den  Monaten 
Januar,  Februari  April  und  Mai  des  Jahres  1896,  wesentlich 
niedriger  im  Januar  1896.  Die  einzelnen  Jahresmittel  sind  alle 
höher  als  der  27  jährige  Dnrchschnitt. 

2.  Bezüglich  der  Temperatur  entfernten  sieh  die  monat- 
lichen Mittel  im  Ganzen  nicht  wesentlich  vom  36  jährigen  Durch- 
schnittsmittel,  nur  im  Februar  1895  blieb  dasselbe  um  9.i  <^  C 
unter  dem  Mittel.  Die  sämmtlichen  Jahresmittel  blieben  unter 
dem  Durchschnitte. 

3.  Die  relative  Feuchtigkeit  der  Luft  wich  bezüglich 
der  Monatsraittel  im  Ganzen  nicht  viel  von  dem  22 jährigen 
Durchschnittemittel  ab.  Um  H  %  hiilier  war  sie  im  Mai  1894. 
Im  Jahre  1895  blieb  sie  im  September  um  13  %  unter  dem 
Mittel,  im  Jahre  1896  im  April  um  9  ^  und  im  Mai  um  8 

Da«*  .Tahresiiiittcl  war  1894  und  1897  etwas  hüber,  in  den 
beiden  anderen  Jahren  etwas  niederer  als  das  Durchschnitts- 
mittel. 
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(137j  tat  die  JAn  19H,  1896,  1896  und  1897.  9 

4.  Die  Menge  der  Niederschläge  war  gegenüber  dem 
21  jiih ringen  Durchschnitte  in  den  Jahren  1894  und  1897  etwas 
höher,  im  Jahre  1.S9Ö  etwas  geringer,  dagegen  wesentlich  ge- 
ringer im  Jahre  lb9ü  (um  107.^  mmj. 

Die  Monatstnittel  waren  wesentlich  höher  gegenüber  dem 
Xhirchecbnitte  im  April  1894  und  1896,  im  Jnni  1896,  im  Juli 
1895t  im  August  1897,  im  September  1894  und  namentlich  im 
September  1897,  im  Oktober  1894  nnd  namentlich  im  Dezember 
des  Jahres  1896.  ' 

5.  Ueber  die  Windrichtung  gibt  nachfolgende  Tabelle 
Attfschlnss.  Nordwind  wurde  am  häufigsten  beobachtet  im  Jahre 
1896,  Mordost  war  verhSltnissmässig  häußg  im  Jahre  1894,  Ost- 
wind war  am  häufigsten  anno  1897,  de^leichen  Südost  und 
Südwest  am  häufigsten  im  Jahre  1894,  Westwind  am  häufigsten 
im  Jahre  1897,  Kordwest  im  Jahre  1896;  Windstille  wurde  am 
hau£gsten  beobachtet  im  Jahre  1895. 
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Tabelle  über 


Monat 

»  1 

1  NE 

£ 

SE  1 

'l 

1  ^ 

i 

s 

1 

i| 

i 

OS 
OD 

PO 

3i 
OD 

eo 

i 

1*^ 
03 

ö 

OB 

ij 

Januar 

1 

1 

2 

B 
o 

1  'l 

X 

9 1 

9 

9 

O 
i> 

Febrnar 

A 
TB 

1 1 

i  1 

f 

Ol  1 

o 

1 

1  . 

X  1 

Min 

V 

B 

9 

1 

1& 

M.  V 

7 

1 

I 

O 

1 

Aprtt 

A 

4 

1 

4 

TT 

K 

V 

2 

1 

17 

9 

Q 

O 

11 

3 

i 

K 

Mai 

A 

V 

1A 

10 

o 

0 

18 

n 
o 

94 

1  ä 

1 » 

1 

A 

! 

4 

1 

Jnni 

« 

•J 

1 
I 

1 

4 

17 

A 
O 

19 

9 

B 
D 

Iii 

Jtdi 

1 

- 

2 

4 

3 

4 

6 

1 

4 

l 

Anpttt 

< 

i 

l 

— : 

1 

— 

I 

2 

2 

3 

1 

2 

4 

9 

1 

4 

8 

4 

2 

5 

2 

2 

a 

1 

Oktober 

1 

4 

2 

10 

1 

2 

8 

2 

6 

31 

8 

Movembor 

1 

3 

4 

3 

4 

3 

15 

17 

36 

17 

8 

1 

3 

8 

Dezember 

1 

1 

3 

3 

6 

11 

10 

8 

- 

Samtna 

11 

22 

25 

21 

47 

19 

25' 

24 

129 

113 

120 

139 

26 

18 

24 

88 
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Ittr  die  Jahre  1^94«  1896,  1890  and  1897. 


11 


die  Wiodricbtang. 


.  -  8 

sw 

w 

NW 

1     .  1 

Windstille  | 

S 

1  s 

'i 

\~ 

5 

lO 

^  . 

Ii 

CTj 

1 

X 

i' 

s 

2 

r 

2 

i 

1 1 

1 

4 





17 

9 

1 

1 

9 

^1 

59 

1 

— 

1 

9 

1 

2 

31 

11 

18 

i 

59 

41 

1 

3 

1 

4 

IB 

37 

33 

10 

4 

12 

3 

1 

32 

42 

33 

1 

J 

'l 

5  ^ 

6 

11 

29 

23 

1 

!  " 

1 1 

4 

45 

41 

39  L 

1 

3 

'.} 

23 

17 

8 

11 

: 

30 

29 

24 

22  1 

2 

3 

2 

1 

4 

0 

5 

•> 

41 

24 

1 

1 

1 

32 

37 

2ri 

_ 

1 

2 

31 

10 

■l 

^ 

19 

■61 

25 

,10 

u 

19, 
! 

27 

53 

35  ■ 

2 

— 

— 

a 

6 

l 

1 

35 

2ö 

26 

2B 

9 

4 

U 

Ü 

40 

64 

i 

J 

y 

1 

11 

11 

■ITi 

39 

1 

,  1 

") 

i 

51 

61 

4ü 

39  1 

1  3 

7 

14 

17 

26 

lü 

12 

,  2 

J 

1 

'1 

39 

47 

50 

4 

7 

10 

2 

12 

8 

1  "1 

45 

32 

ii 

45  || 

1 

i 
1 

1 

2 

4 

1 

1 

23 

22 

2ü 

5 

10 

7 

4 

3 

52 

46 

öS 

61 

j ' 

10 

1 

11 

14 

94 

60 

44 

40 

253 

829 

232 

272 

79 

73 

90 

75 

449 

551 

627 

472 

1, 

1 
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Ueber  das  procentuarische  Verhältniss  der  Wind  0  til  le- 
beübaehtungeii  vergl.  die  hier  folgende  Tabelle: 


1  Windrichtung»* 

WiDdetflle 

in 

% 

lieo  bachtaug 

eu 

aller  Beobachtangea 

1894 

1895 

il896 

i  e  A^*v 

1897 

11894 

1    .  . 

1B115 

f 

1896 

1897 

1  1694 

1895  1 

1886 

JaooM 

^0 

1  V6 

( 

()3 

31 

69 

r 

64 

42 

0Ö.4 

tut 

Ä  K 

Februr 

84 

UA 

84 

1  «7 

1 

»4 

18 

41 

47 

0 1 

21.4 

oe.y 

März 

93 

93 

93 

V** 

32 

42 

33 

81 
öl 

34.4 

45.1 

365 

33  8 

April 

90 

90 

90 

90 

64 

45 

41 

39 

1 

60.0 

50.0 

45.5 

43. 

Mai 

93 

93 

93 

93 

30 

29 

24 

22 

32.2 

31.9 

44.1 

23,7 
»••».7 

Jnui 

90 

90 

90 

90 

61 

37 

26 

35.5 

38.| 

41., 

28.9 

Jnli 

93 

93 

93 

93j 

27 

33 

63 

35 

28.0 

35.4 

67i 

37.S 

Augnst 

93 

93 

93 

93, 

40 

54 

48 

43 

43.0 

58  0 

62.4 

46.2 

September 

90 

90 

90 

90: 

51 

61 

4G 

39 

56.6 

5li> 

48« 

Oktober 

V'd 

93 

93 

93 

1 

39 

47 

50 

42, 

41  » 

50.5 

58.8 

November 

90 

90 

90 

90; 

43 

45 

32 

4öl 

47.7 

50.»  1 

85.5 

Dezember 

93 ! 

93 

93 

93' 

4(5 

6ij 

65.»  j 

44.4! 

1 

R2.8 

1095 

1098 

1095j 

"^1 

581 

527 

! 

-1 

40.»  1 

50.4  j 

45.» 

43.1 

Daraus  ergiebt  sich,  dass  die  Wind.stille  40—50  %  sämint- 
liclier  Beobachtungen  in  W'ürzbnrg  au.srnacht  und  dass  sumit 
die  Luftbewegung  eine  verhiiltni-ssmussig  r»»cht  geringe  ist. 

Es  erscheint  somit  sehr  wo  Iii  begründet,  wenu  der 
amtliche  Arzt  jederzeit  für  möglich.ste  Beseliränkung  der  Höhe 
der  Gebäude  (3  Geschosse »  und  möglichst  grossen  Abstand  der 
einzelnen  Gebäude  eintritt,  um  auf  diese  Weise  den  Nachtheil 
der  geringen  Bewegung  der  Luft  wenigstena  einigermassen  aaa- 
zugleicben. 

■ 

2.  Bodeonntersachimgeii. 

a.    B  0  d  e  n  t  e  m  p  e  r  a  t  u  r  e  u. 

Dieselben  wurden  im  kgl.  Eofgarten  täglich,  im  Garten 
der  Marienapotheke  wöchentlich  gemessen  und  hieraus  das  monat- 
liche Mittel  bestimmt.  Im  kgl.  Hofgarten  liegt  das  Bohrloch  aa 
einem  der  höchstgelegenen  Funkte  der  Stadt,  in  einem  gelb> 
liehen,  mit  wenig  Lehm  gemischten,  stets  trocknem  Boden,  der 
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für  die  Jahre  lbÖ4,  1805.  1896  aud  1897. 


IS 


aaeh  Prof.  Dr.  Samdberger  aas  den  zerfallenen  gelben  Mergel- 
kalken  vnmittellwr  über  der  Anbydrltgruppe  des  Muschelkalkes 
gebildet  ist;  das  Bohrloch  im  Garten  der  Marienapotbeke  be- 
findet sich  in  feinsandigesi,  wasserhaltigem  Boden.  Da  durch- 
fenchteter  Boden  Wärme  besser  leitet,  seigt  letztere  Station 
dementsprediend  höhere  Schwankungen  der  Temperatur.  Die 
Bodentemperatnr  betrog: 
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14  ROEDER:  Mcdiebisclie  Statiitik  der  Stadt  Wltrsborg  (148) 

Im  kgl.  Hofgarten  fiel  in  IVs  ™  Tiefe  daa  Maximum 
im  1 9jährigen  Mittel  auf  Aixgnst,  in  den  4  Berichtsjahren  dap 
gegen  auf  September,  das  Minimum  im  19  jährigen  Mittel  auf 
Februar,  ebenso  im  Jahre  1^  und  1897,  im  Jahre  1896  auf 
Mfirz  und  1896  auf  Februar  und  März;  in  der  Tiefe  von  8m 
traf  das  Maximum  im  19  jährigen  Mittel  übereinstimmend  mit 
den  Berichtsjahren  auf  September,  das  Minimum  im  19  jährigen 
Mittel  auf  Februar,  ebenso  1894  and  1897;  1895  und  1896  da^ 
gegen  auf  Mänc. 

In  dem  Brunnen  der  Marienapotheke  in  l\^2m  Tiefe 
traf  das  Maximum  im  18  jährigen  Mittel  auf  August,  in  den 


■  1 

Mouat 

1          Temperatur  der  Luit 
• 

TemptTatnr  des  Rodens 
in  IVtitt  Tiefe  (Hofgarten) 

1894 

1896 

1896 

1897 

19jali- 
rig--.s 
nittui 

1894 

1895 

1896 

1 

189" 

1  «jäh- 
riges 
Mittel 

■ 

Januar 

-1.9 

-0.2 

1 

-1-8 

1 

-0.» 

1>.I 

0.0 

60 

2^ 

1.2 

5.0 

3.8 

4.4 

4,7 

5.4 

4.7 

Män 

6.t 

u 

6.0 

6.f 

5.5 

3.7 

4.4 

U 

April 

JO.a 

9.1 

8-3 

9.6 

67 

u 

6.1 

Mai 

12.S 

12., 

18.» 

n.« 

13-8 

9.0 

8.1 

8^ 

8« 

JOttt 

15.S 

16.g 

18.0 

17.4 

10.4 

8.« 

10.1 

10m 

12.4  1 

9.8 
1  12., 

Jvli 

10.0 

18.& 

17.8 

18.1 

18.9 

12., 

12.8 

12.» 

August 

16« 

lU 

17., 

179 

13.7 

14.5 

18., 

14., 

14.4 

Septenb. 

tu 

15.S 

18., 

18  (. 

14.5 

14.4 

!*• 

14.2 

14., 

'  14.0 

Oktober 

8*9 

7.7 

8.7 

12.0 

13.« 

I2m 

12.4 

12.4 

November 

4. 

3.9 

9.3 

II.« 

10.2 

9.9  ^ 

\ 

-'-\ 

10., 

s. 

Dexember 

0.4 

0.T 

-0.8 

0.7 

8.2 

1 

1 

1 

8.7 

1 

7.7 

8.« 

8.7  1 

9., 

9.5 

9.1 

9-8 

1 

1 

1 

1 
1' 
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Jahren  1896  and  1897  verhielt  sich  dies  ebenso,  in .  den  Jahren 
1894  und  1895  dagegen  fiel  das  Maxi tn um  auf  September;  das 
Minimnm  fiel  übereinstimmend  auf  Februar;  in  der  Tiefe  von 
diD  war  das  Maximum  übereinstimmend  im  September,  das 
Minimum  im  18 jährigen  Mittel  im  März;  1894|  1895  und  1896 
ebenso,  1897  im  Februar. 

Vergleicht  man  die  Bodentemperatnren  mit  denen  der  Luft, 
so  zeigt  sich  Folgendes: 


TamperAtur  des  Bodena 
in  8  Meter  Tiefe  (fforsarten) 

Tenpemtar  d«a  Waalera 
im  Beaidensbnmnen 

18M 

1886 

1896 

1887 

ISjähr. 
Mittel 

!894 

1895 

1896 

1897 

j  18jähr. 
Mittel 

U 

8.1 

84 

7.5 

6.0 

8-e 

6., 

7.a 

6.7 

7« 

7.8 

7.1 

'•5 

8.0  1 

7.0 

7.4 

6.4 

7.4 

64 

u 

7.» 

6« 

7.0 

7.8 

7m 

7.5 

85 

80 

7.7 

8.8 

&•« 

8.4 

7.4 

9.0 

8.0 

10.0 

8.7 

9.4 

8.5 

9., 

9.7 

8.]) 

9.0 

8.5 

9.0 

11.6 

9.0 

10.« 

10^ 

IO.T 

114 

10.« 

lOo 

O5 

9-0 

94 

12.6 

12.1 

12., 

Ho 

lOo 

ll-o  ' 

9.0 

9k) 

9^ 

12^ 

12.1 

12.4 

12^ 

10.0 

9i 

y© 

9-0 

9.1 

lU 

IIa 

9.« 

8.0 

9.0 

&e 

11.4 

lU 

11.0 

11.0 

11.0 

8.0 

8.0 

9o 

8.0 

11.0 

9.0 

8.» 

8.0 

bo 

».0 

U 

9.4 

10^ 

9-7 

... 

9.7 

9.0 

1 

8.» 

9^ 

9.0 

aa 
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Die  Te  m p  er  a  t  u  r  d e r  L  u  f  t  erreicht  im  35  jährigen  Mittel 
ihr  Maximum  im  Juli,  ebenso  zeigen  die  Bericbtsjalire  ihre 
Maxima  im  gleichen  Monat  ;  die  Boih  ntcmperatnren  haben  im 
lOjähriy^en  Mittel  in  1 '/o  ni  Tiefe  ihr  ^laxinium  im  An^xn^t.  in 
den  Rei  ichtsjaliren  lallt  es  auf  September;  in  3  rn  Tiefe  füllt  es 
im  Mittf»!  sowie  in  den  einzelnen  Rericlitdjahren  auf  September. 
Das  Brunnenwasser  zeigt  sein  Maximum  im  Mittel  und  in  den 
Berichtsjahren  im  August. 

Die  Temperatur  der  Luft  hat  ihr  Minimum  im  35  jährigen 
Mittel  im  Januar,  1894  und  1897  gleiclifall.^  im  Januar,  1895 
datjegen  im  Februar  und  1896  im  Dezember.  Die  Hodentemperatur 
liat  in  !'/._,  m  Tiefe  im  Mittel  ihr  Minimum  im  Februar,  1894 
und  1897  gieicUfalls  im  Februar,  1896  im  März,  1896  im  Februar 

Stand  der  Brunnen  in  c 


Menge  der  NiederschlAge 

in  mm 

Residenzbromiea  | 

Monat 

1 

löd4 

1895 

läU6 

1 

1 

1897 

21  Jälirig. 
Mittel 

1894 

1 

1 

1895 

1  1896 

1 
1 

j  1897 

1 

I  s  ^ 

1  *^ 

Januar 

to.. 

63.B 

1 

20  5 

25,. 

31.0 

1 

696 

727 

1 

r   768  f  692 

1  '28 

Ffbraar 

1  46.8 

14« 

2.1 

50.« 

1  38.« 

705 

790 

759  720 

748  j 

HSni 

85.8 

50.« 

781 

782 

765 

765 

766  1 

April 

1  83.» 

68  1 

3H.5 

34.« 

'  740 

846 

779 

788 

727  1 

Jdai 

29,4 

60.« 

766 

49«  1 

767 

825 

778 

767 

785 

Jnsi 

57, 

88.8 

87.0 

75.« 

63«  :  760 

820 

766 

768 

T70 

Jnli 

65.» 

40» 

67.1 

25, 

72.5 

735 

799 

768 

749 

Aagoat 

69,8 

89.« 

41.« 

86.0 

53. 4  , 

.  722 

766 

766 

727 

743 

Septemb. 

7I.i 

28 

67.« 

96.« 

726 

749 

742 

734 

730 

Oktober 

86.« 

57  4 

33.„ 

13.0  1 

54« 

717 

726 

731 

745 

724 

NoTember 

14.7 

62.«  ' 

12.4 

24.«  ' 

1 

13.,  , 

41.0  ! 

746 

725 

725 

718 

721 

Dezember  j 

36.1 

91.« 

40..  1 

73t 

742 

696 

702 

715 

Mittel  1 

49., 

46.« 

1 

48.5  1 

49«  1 

57..  1 

780 

775 

750 

1 

739  j 

1 

-1 
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und  Marz,  in  3  ra  Tiefe  wird  das  Minimum  erreicht  im  Mittel  im 
März.  1894  und  1897  im  Februar.  1895  und  1896  im  .Marz.  Die 
niederste  Temperatur  des  Bruunenwassers  fällt  im  Mittel  auf 
JanuaTj  in  den  Berichtsjahren  übereinstimmend  auf  Januar  und 
Februar. 

Die  Temperatur  des  Bodens  ist  im  Mittel  im  April  bis 
September  niedriger,  in  den  übrigen  Monaten  höher  als  die  der 
äusseren  Luft. 

b)  Brunnen'  und  Mainpegel stän de. 

Die  Brunnen  wurden  am  1.  und  16.  jeden  Monats,  der  Stand 
des  Maines  täglicii  gtimessen  und  daraus  der  monatliche  Durch- 
schnitt berechnet. 

über  dem  O-Pegel  des  Mains* 


BraBiien  der  Karlenapoiheke 


MainpeBttlrtiiide  in 


1894 

! 

*  1895 

1 

1896 

1 

1897 

12  jährig. 
Mittftl 

1894 

1896 

1 

1 

1896 

1897 

fiOjälirig. 
Mittel 

896 

430 

42ü 

373 

417 

; 

•* 

0.M 

411 

449 

4:50 

383 

442 

1-33 

!•« 

2.61 

2.0 

m 

443 

410 

460 

; 

441 

S.ia 

405 

478 

445 

463 

468 

Iii 

l.ti 

Im 

408 

453 

425 

428 

434  i 

1  1.18 

1» 

l38 

1-w 

896 

455 

890 

416  1 

4S4  1 

1« 

1.« 

882 

418 

496 

894  \ 

416 

0.M 

In 

0« 

1« 

386 

395 

41Ü 

380  j 

397 

1.19 

0.9t 

I47 

0^ 

1.S1 

896 

886 

400 

400  1 

897 

1« 

l-ii 

1« 

89S 

870 

895 

425 

888 

1» 

i.io 

393 

395 

4Ü0 

386 

412 

1-75 

1-S7 

409 

415 

876 

889 

898 

1.« 

1.« 

Im 

1^ 

400 

423  1 

410  1 

418 

1» 

Ii* 
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18  &OED£R:  Medmoiflche  Statistik  (i«r  SuUt  Wtinbarg  (146) 

Die  Meuge  der  Niederschläßie  bat  im  21jührii]:en  Mittel 
ihr  Maximum  im  .Juli,  1894  fiel  es  auf  Oktober,  1895  auf 
Dezember,  1896  auf  Juni.  1897  auf  September;  während  das 
21jährige  Mittel  sein  Minimum  im  Januar  hat,  fiel  dieses  1894 
auf  den  gleichen  Monat.  1895  auf  September,  1896  auf  Februar, 
1897  auf  die  Monate  Oktober  und  November. 

DerResidenzbroniien  hatte  den  höchste  nWasserstand 
im  11jährigen  Mittel  im  Mai,  1894  im  Mai,  1895,  1896  und  1897 
im  April.  Den  niedersten  iin  11jährigen  Mittel  im  De- 
aember,  1894  im  Januar,  1896  im  November,  1896  im  gleichen 
Monat,  1897  im  Januar. 

Der  Brunnen  der  MarienaiK)theke  zeigte  den  höchsten 
Stand  im  12jährigen  Mittel  im  April,  1894  im  März,  1895,  1896 
und  1897  im  April;  den  geringfiten  im  12jährigen  Mittel  im 
Januar,  1894  und  1895  im  Oktober,  1896  im  Juni,  1897  im  Januar. 

Der  Main  zeigte  iiöchäten  Pegelstand:  im  69jährigen 
Mittel  im  Monat  März,  1894,  1895  und  18913  gleit  lifalls  im  März, 
1897  im  Februar;  den  niedrigsten  im  60  jährigen  Mittel  im  Monat 
August,  1894  im  Juli,  1895  im  September,  1896  im  Dezember, 
1897  im  November. 

Der  Hochstand  des  Maines  ist  zumeist  von  der  Schnee- 
schmelze bedingt,  die  höchsten  firunnenstände  fallen  in  die  Früh- 
jahrsmonate März,  April  und  Mai. 

Der  tiefste  Stand  des  Maines  föUt  1895  und  1897  mit 
den  geringsten  Niederschlagsmengen  zusammen. 

Der  tiefste  Stand  des  Residenzbrunnen-  fällt  auf  die 
Wintf^rmoiiate,  der  des  Brunnens  in  der  Marienapotheke  im 
12jährigen  Mittel  zwar  auch  auf  Januar  und  so  aueh  im  Jahr** 
1897,  ausnahmsweise  aber  auch  auf  Oktober  IÖ95  und  Juni  1896* 
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IL  Statistischer  Abschnitt. 

1.  Stand  der  BevUlkerong. 

Die  Yolkszählang  vom  1.  Dezember  1895  ergab  eine  Be- 
▼Slkenug  von  68747  Seelen»  von  denen  34067  männlicb  und 
34680  weiblich  waren. 

Unter  äer  Voraussetzung,  dass  die  für  1890—95  konstatierte 
Zunahme  vov.  \2.c^%  der  Bevölkerung  fortdauerte,  würden  sich 
für  die  jeweilige  Mitte  der  Berichtsjahre  folgende  Ziffern  ergeben: 

1894  65300 

1895  68074 

1896  69  610 

1897  71179 

Die  Zunahme  der  Mehrung  betrug 

1875—80  13-5  %  der  Bevölkerung 

1880-85  7.85  „  n 

1885-90  10.50;,  n 

1890-95  12^  „  , 


2.  Bewegung  der  Bevölkerung. 
A.  EbeaoliIicMiiiiigeii. 

Deren  Zahl  betrug 

1694  600  oder  O.92  der  Bevölkerung 

1895  612  „     0.9  «  , 

1896  vm  „    O.gs  ,  ^ 

1897  602  n    0.85  «  • 

Von  1871-76  war  deren  Zabl  Log  w    »  » 

1876—80     n        n         n     0*80  n      v  t, 

1881 — 85    9      n       j»    0.70       ^  » 

1886 — ^90      n         n  f»  »  » 

1891—96    „      n       „    0.90  „    „  9 

Es  zeigt  sich  somit  von  1871—1806  ein  Fallen,  von  da  ab 
ein  Steigen  der  Bewegung. 

(11*)  2* 
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20  ftOEDBR:  M«4ieiitM«li«  Stetirtik  der  Stadt  Wflnborc  (148) 

In  Procenten  aller  EheschliessuDgen  treffen  aaf  den 
Monat : 


H  011  •  t 

1           4  A  A  M 

1894 

1895 

1896 

1897 

Janiuir  , 

7^ 

5.8 

64 

Febrntr  • 

]  6.7 

9.S 

12» 

8-3 

März  .  , 

1  4.8 

4.1 

3.6 

4.8 

April  . 

8.6 

6.4 

8.» 

5.» 

Mai 

IS« 

12.i 

lU 

lU 

Jttni  .  . 

8., 

7« 

10« 

JvU    .      .  . 

1 

1 

10.6 

10.e 

8« 

Au  gast 

8.. 

8.8 

♦  3 

Septeiuber  .  • 

8.7 

7.4 

7.| 

Oktobtr  . 

11.1 

10.1 

104 

10.« 

November  •  • 

Iis 

11.« 

12^ 

Oesenber  . 

6« 

4.7 

4.1 

7,« 

Das  Maximum  der  monatlichen  Ehesebliessungen  fiel  189i 
und  1895  auf  Mai,  1896  auf  Februar,  1897  auf  Novemberi  das 
Minimum  gleiohmässig  auf  Mar«  (Einfluaa  der  sogenannten  ge* 
sehlossenen  kircbliclien  Zeit.) 


B.  Geburten. 


Lebend  geboren  worden 

1892 

1893 

1894 

1895 

1896 

1897 

in  der  Gesammtbevuikeroag 

1841 

1895 

2040 

2138 

8172 

2271 

hifivon  trafen : 

anJ"  tlit  Stadthevolkeraiig 

1501 

1521 

1589 

1679 

1687 

1775 

aaf  di«;  kp!.  UniversiUta* 

Fraaenklinik    .  • 

381 

374 

451 

459 

485 

496 
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nr  di«  Jalm  1894^  1896^  1896  Bnd  1897. 
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KOEDER:  Medioinische  Statistik  d«r  &Udt  Wörzbars 


Die  Gebiirtszitt'er  in  der  Gesamnitbevölkerung  stieg  1897  im 
Verhältnis  zu  1000  Einwolineni  auf  .'U,.,  gegen  27.]  in  der  Periode 
1871/1890  und  gegen  30.,  in  der  Zeit  von  1891  —  1895. 

In  der  Stadtbevölkerung  blieb  sich  die  Zitfer  in  den  Berichts- 
jahren nahezu  gleich. 

Der  Geburtsüberschuas  in  der  Gesammtbevölkeruug 
berechnet  sich  aut 

1Ö94       1895       1896  1897 
8.0  8.4  8.g  8.9  •/oo» 

Derselbe  betrug  in  der  Stadtbevölkerung,  d*  fa.  ohne 
Berücksichtigung  der  in  der  kgl.  Universitäts*  Frauenklinik  Ge« 
borenen  und  der  in  Heil  -  Anstalten  gestorbenen  Ortsfremden 
(d.h.  solcher  Personen,  die  vor  ihrer  Erkrankung  nicht  in  WQrc» 
bürg  gewohnt  hatten) 

1894        1895        1896  1897 
3.6  4.1  4-1  4.8  ®/oo. 

Die  eheliche  Fruchtbarkeit,  d.  h.  die  Zahl  der  ehelich  Ge- 
borenen auf  ein  getrautes  Paar  betrug  1894:  2,^;  1895:  2.51; 
1896:  2.7;  1897:  2.75;  für  den  Zeitraum  1871/90  berechnet  sie 
sich  in  Wfirzburg  auf  2^. 

Die  Zahl  der  u  n  e  h  e  1  i  c  h  Geborenen  auf  100  lebend  Ge- 
borene in  der  Gesainuitbevölkprung  hat: 

1866 — 1870  36-3  betragen; 

1871--187B  24.9*) 

1876-1880  26.4 

1881—1885  27.0 

1886-1890  25.8 

1891—1895  23.U 

für  1871/90  berechnet  sie  sich  auf  25.9, 

im  Jahre  1894  auf  28.9 

,      „     1895  ,  23.6 

,     1896  „  23.0 

jf       n      1897  „  19.8« 

In  der  Stadtbevölkerung  betrug  sie 

1871— 187B  10.0  ^ 

1876-1880  13.9  n 

1881 -H-^^^  12.5  „ 

1886— 189Ü  12.5 

1891-1895  9.2  . 

1871-1890  11.7  „ 

*)  GOa«tiger  Eiofla.is  eioer  freisinnigeren  Gentigtbiiiif  (G«Mts  ttb«r  Heimat^ 
VareheiictiQiig  und  Aafenthalt  vom  Jahre  1868). 
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In  der  Stadtbevölkerung  betrug  sie: 

1894  9.6 

1895  9.R 

1896  8.3 

1897  ll«o 

waren  angemeldet: 
1895  1896 
33  29 


Z  w  il  Ii  ngsge  b  u  r  t  e  n 

1894       1895       1896  1897 
21         33         29  26 
DriHingsgebnrten :    2        —         —  — 

Dem  Gescblecbt  nacb  waren  von  den  Lebendgeborenen  in 

der  GesammtbevSlkerang  mSnnlicb : 


1894      1895      1896  1897 

%\  51.»  52.0  50.7  49.4 
in  der  Stadtbevölkerung 

1894      1895      1896  1897 

%\  52.1       51.S       50.8  50.0 


1871/1890 
50.8 

1871/1890 
53.9 


Was  die  zeitliche  Vertbeilnng  sämmtlicber  Gebarten  an* 
langt,  so  treffen 


auf  1 

Jahr 

uikI  1'H)0  Kitiwuliner 

idl  il.-r 

Gcburtt'u 

1878/90  j 

i  18äö 

t  1896 

t  1897 

1894 

,  1895 

.  1896 

i  1897 

 ^ 

Jannar  . 

!  31.0 

3ü.3 

1 

34.2 

'  32.8  i  32.0 

192 

I 

194 

190 

190 

Febrnar 

33  , 

32,8 

32.7 

180 

187 

2nf. 

194 

März  . 

1    33  e 

35  c. 

35., 

32.4 

194 

202 

205 

192 

April  . 

:  30« 

25.6 

30.7 

345 

31., 

i;>9 

174 

200 

lö7 

Mai 

31.7 

31.H 

32.3 

30., 

31.4 

173 

183 

176 

187 

Juni 

20., 

27., 

30  0 

30.4 

30  5 

149 

171 

176 

211 

Juli  . 

29.« 

31., 

33., 

32., 

33.5 

169 

1^8 

18« 

199 

Anj^nst  . 

30  , 

2ä.7 

:i2.-, 

29  8 

35.7 

156 

183 

173 

212 

September  . 

28.7 

32.0 

32.Ö 

30.2 

31.2 

174 

182 

181 

185 

Oktober 

29, 

32.7 

30.3 

30.« 

34, 

172 

179 

204 

November 

28.7 

30.3 

33  s 

30.S 

31.5 

1C5 

192 

179 

188 

Dezember 

29.6 

39.5 

29.7 

30  r, 

215 

169 

177 

186 

Darchschnittl.l 

32.„ 

32.3 

^2:0"" 

'33:0  1 

2090 

2197 

2228 

2345 

Im  19jährigen  Durchsclinitt  1878  —  1896  traf  die  höchste 
Ziffer  auf  März;  im  Jahre  1894  auf  Dezember,  1895  auf  März^ 
1896  auf  Februar,  1897  auf  August. 

Das  Miniraum  im  19jährigen  Durchschnitte  auf  September 
und  November,  1HV)4  auf  Juni,  1895  auf  Dezember,  1896  auf 
August,  1897  auf  September. 

Die  örtliche  Verteilung  sammtUcher  Gebarten,  ohne 
Ber&cksichtignng  der  in  der  Universitäts-Frauenklinik  erfolgten^ 
fSr  die  Jahre  1894,  1895,  1896,  1897  ist  aus  nachstehender 
Tabelle  ersichtlich. 
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ROBDBR;  Medieiniselie  SUitutik  der  SUdt  Wflrabiifs  (152) 

Die  örtliche  Vertheiinng 


Distrikt 

Geburten 

ehelich 

auehelioh 

zasammeo  1 

1  «wt 

55 

TO 

•i 

X 

äi 

!• 

0» 

00 

t 

1  . 

o» 

nn 

J.    ob,  Abthoilniij; 
uiit.  Abthfilmis 

KU 

135 

151 
7f) 
i  4b4 

G5 

12 
4 
52 

10 

1  * 

15 

Ii 

i-n 

147 
Sfi 
461 

IGl 
S2 
o29 

138 
73I 
1  büAt 

\  ^ 

znsamtneo 

7U 

68 

6t 

6Ö7 

im 

772 

II.  ob.  Abtheilong 

47!  58 
128  138 

44 

133 

H 

.0!  7 

I»;  17 

3 
14 

4 
22 

67 
147 

60 

150 

47 
147 

no 

175 

lyij 

177 

-■'1 

1 7  2G 

^2Ü4 

215 

194 

.217|j 

III.  ob.  Abtheilnag 
nat.  Abtheitnng 

32 
133 

32 
118 

32 
118 

fl 

871  5 
99|  22 

4 

15 

2 
21 

8 

2' 

87 
155 

86 
133 

84 
184 

m 

159 

zasammeu  | 

150 

145 

136 

27 

19 

23     23!  192 

169  168 

iV.  ol),  Abth-jilcri- 

Qllt,  At'thi'lIlHlL' 

ftnft».  Abtheiiaug  | 

III 

,67 

A'd 
117 
210 

119 

3:5 

"'1 

7 
1 1 

"1 

4' 

22 

■1 

lu 

lö 

Ii 
II 

r 

141  122 

37  32 
125  129 
^32  lb4 

lOii 
232^ 

zasamdiea 

399 

360 

1  ^ 

340|  27| 

34 

29 

28 

.')26i 

< 

394 

345 

368 

V.  ob.  Abthflilnn}; 

82 

32 

32 

41 

i  '1 

1 

4 

4 

87 

33 

36 

1  « 

ant  AbtbeÜQiig 

7. 

77 

70 

77 

11- 

12 

17 

17 

83| 

<» 

87 

84 

änss.  Abtheilang 

82 

7& 

82 

91 

l\ 

7 

3 

6 

89l 

86 

85 

97 

zusammen 

löjj 

1»4 

2üt^ 

23 

20 

24 

27 

,  2U9; 

2US|  23^ 

Inner*;  tJtaiil 

'  — 1 

7'J8 

102 

St 

i*l 

in» 

5<62 

t;;i 

7:i5 

^17 

Sl 

tv. 

71:! 

77 'J 

79.-^ 

913 

4i«oze  i>Udt 

1464 

1514 

IÖ33 

1Ö99 

154 

165 

154 

176 

161Ö- 

r 

1  » 

1679 

16S7 

177i|i 
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(153)  Ar  d>«  '«Iure  1894^  189S,  1896  md  18B7.  25 

sSramtlioher  Geborten. 

Geburten 


ftftf  1000  Eiiiwolm«r  bereeknet       |         nntheliche  anf  100  GebarUn 

(ZaU  d«r  B«woliiier  nacb  Brgebniss  der  Volkazählang  vom  1.  Deiember  1896 

jev«iIfS  ftr  den  1.  JoU  intorpolirt.) 


1 

18^4         1895     ■  1896 

1897 

1894 

1895 

1896 

1897 

10.4 
19-1 
464 

I7.e 

* 

20.€ 
17.0 
41-, 

17^» 

16.8 

42^ 

■  4^,     j  8., 
5.7     '  4.7 
7.»    1  lU 

6.2 

7.8 

8« 

10.9 
11« 

81.1 

28kQ 

80.» 

80« 

u 

9« 

7« 

9.1 

184 
2Ö.7 

18  4 
2&.t 

15« 

27.7 

17« 
12« 

•  10« 

lU 

64 
9« 
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Innerhalb  der  einzeluen  Stadtdistrikte  zeichnen  sich  folgende 
Unterabtheilungen  darch  hohe  Geburtsziti'ern  aus: 

1894        1896         1896  1897 
I.  aussen  mit:       4Ö.6"/oo      ^^-o^U      ^l.,«/«,  42.7O/00 
darch  geringe  GeburtszifTern : 

1894  1895  1896  1897 

H.ob.lB.t«/oo  IV.  ob,  14., 0/00  IV.  ob.  18.,« '»  IV.  ob.  13.,% 


Bezüglich  der  unehelichen  (Teburten  faut  100  Geburten) 
zeigen  von  den  Unterabtiieilungen  hohe  Ziiferu: 


1894 


1896 


1896 


1897 


ob.  Abth.d.IV.Diatr.:  18.4%  V.  u.  18.7%  V.  u,  Iü.5%  V.  u.  19.o% 

,  III.  u.  15.7^  Ill.u.  lo.g^ 

niedrige  Ziffern: 

1894         1895  1896  1897 

IV.  aussen :   5.4O/0  V.  ob.  3.0%  V.  a.3.50/0   V.  o.  6.,o/o 

Lnge  der  Kinder  zur  Greburt  (aus  den  Hebammeu- 
tabeilen} : 
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1894     1895  I  1896  1897 
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in  Qnerlase 
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82 
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88 
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27  I  22 


44  I  64 

13  ^  9 

20  I  20 

J 


Dio  Ziffern  zeigen  in  den  einzelnen  Jahren  keiueu  erheblichen 
Unterschied. 
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für  die  Jalure  1894.  1896^  1896  und  1897. 
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Von 
zur  Welt: 
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den  geborenen  Kindern  kamen  durch  Kunstkilte 
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£s  kamen  demnach 
1894  von  d.  125  kiinstl.  entwickelt.  Kind. :  26  oder  20.«  %  todt  s.  Weit 
1896  ^  ,  U8    «  «  ,      24   ,  20.»;^   »  ,  ^ 

1896  a  9  113    „  „         «      13  9  11*5^  n  m  n 

1897  110     ,  „  ,      24  „  21.8^   .  «  , 

Das  Verliältniss  der  einzelnen  Operationen  in  %  der 
buten  stellt  sich  folgendermassen : 


Eatbiuddo  wordea: 

18H 

189& 

1896 

1897 

mit  der  Zange  .   •  ,  . 

8.« 

u 

doreh  Weadong     .  .  . 

1.7 

1.1 

u 

dorch  Extraction    .    ,  , 

i  1.3 

1.8 

dnrob  Perforation  .  .  . 

1 

04 

Todtgeburten 

waren  in  den  Jahren   1894    1896    1896  1897 

60       69       66  74 

zu  Terzeichnen. 


Bei  Znsammenfassnng  grösserer  ZeitrSame  ergiebt  sich: 


■ 

1871/90 

lSyl/95 

1894 

1895 

1896 

1897 

Ar  die  OetanintbeTfll- 
kerans  

1 

3.»  : 

8.1 

1 
1 

u 

b) 

für  die  Stadtbevölkerang 
(ohne  die  Dsiv«rfit*t8> 
Frauenklinik)    .  .  . 

1 

U 

• 

1.8 

1 

1 

2..  1 

1 

2.. 

2.. 

dass  die  Zahl  der  Todtgeburten  im  Procentsatz  zu  sämmtUchea 
Geburten  gegen  frühere  Jahrzehnte  abgenommen  hat  und  nur 
im  Jahre  1897  eine  Znnahme  aufweiit 
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(167)  ^  ^  tB»^  1896  «ad  1897.  29 

In  der  Umvenitäts>  Frauenklinik  trafen  auf  100  Gtebnrten 
Todl^bnrten : 


18M  1896 

im 

1897 

Geburten 

Todtgebnrten 

1894 

1895 

1898 

1897 

In  dar  Stadt  tnttn  mt  100  ehe- 

V8mLa  JI^'^mmAa^ 

84 

In  dfli  Sladt  tMAin  mf  100  nnah«- 

4.6 

8« 

* 

In  der  Stadt  trafm  aal  lOt^Mutm 

U 

In  dar  Stadt  trafen  auf  100  Qalmrtaa 

u 

« 

8.1 

8« 

C  Sterbefitlie 

(ohne  Todtgebiixten). 

t  Storbcf älle  AUgemdneB. 

£0  starben: 

1894  1617  Peraenen,  dtmuLter  Ortsfremde  166 

1895  1567      ,  ,  „  168 

1896  1561      n  ^  ,159 

1897  1614      n  n  »160 
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Im  Vergleiche  mit  grösseren  Zeiträumen  und'  den  leisten 
Jahren  ergibt  sich  folgende  Sterblichkeit: 


1876/60 

-- 

1881/86. 1886/90 

_.  ._  . 

1876/90 

1691/95 

1894 

1895 

1896 

1897 

in  %  der  f/»!sammt- 

be  Völker  oag  . 

29.« 

26^  25.3 

26.7 

23.« 

28.8 

2Ü.0 

22.4 

22.7 

in  der  Stadtbevöl- 

küruug    .    .  . 

25.1 

j 

23^ 

21^ 

22.« 

20.6 

2Ü., 

20.8 

Dem  Geschlecht  nach  starhen  in  Würzburg: 
1Ö94      1895      1896  1897 
51.8       ^^*4  %  mannlich. 


2.  Sterfoliehkeit  nach  AltersklasseiL 

a)  Sterblichkeit  im  1.  Lebensjahre. 

(Kindersterblichkeit.) 

Die  Zahl  der  im  1.  Lebensjahre  gestorbenen  Kinder  betrug 
im  Verhältnis  zu  100  lebend  G-eborenen: 


1864/70« 

1871/75 
1876/80 

1881/85 

t 

X 

1871/90 

lO 

5. 

X 

O 

o 

X 

o 

X 

»M 
Ci 
X 

1893 
1894 
1896 

1896 

1897 

26.8 

25.7^  21., 

1 
) 

20., 

20.1 

21.8 

... 

2... 

19.2 

20.6 

1  ! 

18«,  17..,  19., 
'  i 

17.0 

19, 

Unter  Bezugnahme  auf  die  von  Dr.  Wcasw/uhir  (Sterblichkeit 
der  Neugeborenen  und  Sauglinge  in  Deutschland;  Vierteljahr- 
schrift für  $£Pentliche  Gesundheitspflege  1869  S.  533)  für  Deutsch- 
land angegebene  NormalzifPier  von  19^  %  und  die  früheren  Ziffern 
ergehen  sich  für  1894  mit  1896  günstige  Verhältnisse,  nur  das 
Jahr  1897  zeigt  wieder  eine  Zunahme. 


*)  Nacli  Prof.  QägtL 
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(159)  far  die  Jahre  im,  1893.  1896  nnd  1897.  81 

Berechnet  man  die  Kindersterblichkeit  anf  10000  Lebende 


und  auf  100  fiberhanpt  Gestorbene,  so  ergibt  sich  folgendes: 


St.erbef  äll  e 

Sterbefälle 
im  1*  Lebensjahre 

ttberhaopt 

iiiol» 
Ortiframde 

im  1. 
liebem- 
jähre 

aof 
100  liebend» 
geborene 

auf  10000 
Lebende 

auf  100 
Gestorbene 

1876/80 

148s 

346 

21.« 

71^ 

24.1 

1881/86 

lo7o 

804 

67.« 

«84 

1886/90 

1408 

884 

tut 

66.« 

1890 

1567 

868 

21.4 

68.1 

22 

1891 

1466 

346 

19.2 

56.2 

1892 
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20  c 

60.^ 
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1702 
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18.« 

66.« 

20^ 

1894 

1617 

866 

17., 

68.« 

83.« 
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1567 

408 

19.1 

60.« 

26.1 

1896 

1661 

869 

17.0 

63.0 

23.0 

1897 

1614 

446 

•97 

62.6 

27.6 

1071i90  1 

1  1429 

330 

2U 

66.7 

23.« 

Ausge.schiedeii  iiaili  G  e  s  c  Ii  1  e  c  h  t,  iiacli  ehelicher  und 
II  n  e  ii  e  1  i  c  h  e  r  Abkunft  starben  an  lÜÜ  lebend  Geborenen 
in  der  (jesamtbevölkerung: 


mäaoUch    1    wuiblicli     i      ehelich     i    unehelich   j  zasammen 


1Ö8];S5 
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1»^ 

19.4 

I&4 

24« 

19.7 
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Die  Sterblichkeit  der  unehelichen  Kinder  verhält 
sich  zur  Sterblichkeit  im  1.  Lebensjahre  io  jeder  Monatsgruppe 
wie  folgt: 

Es  starben  uuehel irli  Geborene  von  100  in  jeder  Monats- 
gruppe  des  1.  X^ebensjahres  überhaupt  gestorbenen  Kindern: 
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von 


Veranlasst  sind  die  Todesfälle  im  1.  Lebensjahre  xnmeist 
folgenden  Krankheiten: 
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In  %  der  Lebendgeborenen  jeder  Kategorie: 
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Die  Zahl  der  männlichen  Gestorbenen  ist  durchweg  hSher 

als  die  der  weiblichen. 

Die  Zahl  der  unehelichen  ist  grösser  als  die  der  ehelicheni 
namentlich  der  an  Järiiährungsstörnngen  Gestorbenen. 

Was  die  jahreszeitliclie  Vertheilung  der  Kindersterb- 
lichkeit anlangt,  so  betrug  dieselbe  im  Monat  durchschnittlich : 
1894  1895  1896  1897 

29.0  d'l<Q  32.^  37.] 
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(165)  Ar  di0  Jibra  1894»  1896,  189S  «ti  1897.  87 

Die  Emder&terblichkeit  im  Ckknzen  war  am  böohsten  im 
Angnst  1897  mit  88  TodeafCUen  —  18^  %  der  JahreB-Klnder- 
flterbliclikeit  (bedingt  daroh  Durchfall) ;  am  gerisgsten  war  eie 
im  Desember  1896  lud  November  1894. 

Die  Todesfälle  an  Durchfall,  am  häufigsten  im  AugUdt  1897, 
fehlten  im  Dezember  1894. 

Die  Todesfälle  an  acuten  Erkrankungea  der  Atbmungs* 
Organe,  am  häufigsten  im  April  1894,  fehlen  im  Noyember  1897. 

Nach  den  Hebammen-Tabellen  wurden  in  den  Jahren: 


1894 

1895 

1896  1897 

von  den  in  der  Stadt 

lebend  Gebore  n  e n 

1589 

1679 

1687  1775 

wenigstens  anfänglich 

• 

gestillt: 

1460 

1534 

1500  1670 

oder  in  % 

92h» 

91.5 

88.7  94.8 

Als  Ursache  des  Nichtstillens  findet  sich 

angegeben : 

1894 

J89Ö 

1896  1897 

ICangel  an  Milch: 

43  mal 

48  mal 

59mal   '  47  mal 

Erankh.  od.  Schwache 

der  Matter: 

46  , 

28« 

26  ,          17  , 

ungünstige  Beschaffen- 

heit der  Warzen: 

2. 

8  „           6  , 

äussere  Gründe,  baldig. 

Tod  der  Kinder: 

79  . 

62  , 

99  „          35  „ 

1894 

1896 

1896 

1897  ♦) 

Von  den  855 

408 

896 

446 

im  1.  Lebensjahre  überhaupt  gestorbenen  Kindern  wurden  aus- 
weislich der  Leichenschanscheine  bis  zum  Tode  gestillt: 


1894  1895                1896  1897 

61  =  22.0^  69=16.9;g      60=19.5;^  58  =  15.1^ 
künstlich  genährt 

208  =.77.4^  339  =  83.i;g  248  =8ü.5;6  m  = 


*)  Mit  Ausnahme  des  Jahres  1895  wurden  bti  Ri^rechnung  der  /^iffarn  di« 
ia  der  erstea  Lebenswoche  grestorbenen  Kinder  ausser  Anaatz  gebracht: 
I8i*4:  86;     1896:  88;    1897 :  %%, 
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Es  sprechen  diese  Ziä'ern  tür  die  liohe  Sterblichkeit  der 
^  künstlich  genährten. 

(In  folgenden  Tabellen  sind  gleichfalls,  ausgenommen  das 
Jahr  1895,  die  in  der  ersten  Lebenswoche  Gestorbenen  nicht  in 
Anrechnung  gebracht.) 

Dem  Alter  nach  starben  von  den 
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Den  Gestillten  sowie  den  kfinstlich  Genährten  iet  der  2, 
und  8.  Monat  am  geiahrlicbsten. 
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(167)  <tir  die  Jahre  1894,  1885,  1896  und  1897.  •  39 

Nach  den  verschiedenen  Todesursacben  incl.  Lebena- 
schwäcbe  ergiebt  sieb  Folgendes: 
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NB.  in  ^  der  nn- 
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Die  Nichtgestiii. 
ten  sind  stark 
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Darmkrankhei- 
ten  7.a  Grande 
za  gehen. 
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Es  starben 

1 

an  Lebensschwäche  . 

an  Atrophie     .    .  . 

au  Darmcatarrh  nnd 
Brechdurchfall  .  . 

an  Fraisen  nnd  Hirn-  | 
hautentzündung  . 

an  acuten   Erkrank  - 
ungen  d  Athmnngs-  [ 

an  allen  nbrig.  Krank- 
heiten   

3 

a 

0 
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Es  starben  der  Jahreszeit  nach : 


(168) 


Monat 

Gestillte 

nicht  Gestillte 



-f 
o> 
00 

im  üanzen 

o 

00 

lO 

c: 
00 

QO 

1  ^ 

05 
00 

OO 

1896 

» 

00 

|2 

to 

i 

s 

DM«ttb«r  .  . 

3 

1 

3 

4 

12 

16 

13 

18 

15 

17 

16 

22 

4.» 

1.. 

5*0 

5-6 

4.7 

^& 

5.. 

4, 

6.0 

Januar    .   .  . 

7 

I 

2 

8 

14 

20 

17 

21 

21 

21 

19 

29 

H 

IIb 

1.1 

3.3 

13.8 

6s 

5.» 

6, 

0-4 

7.8 

5i 

6.« 

F*1irur .  .  . 

9 

6 

5 

3 

18 

25 

20 

27 

27  31 

25 

30 

U.7 

8.7 

S.3 

5, 

H.6 

8., 

85 

104lj  U 

8.. 

8.. 

Wiuter 
H 


l»j  81  10 
31.2  lU 


lö 
25» 


lUfs  •  >  «  •  • 

Apzil  .... 

H 

MaI    •  «   .  I  • 


6 

2 
3.. 


8;  13  2 

11.6  21.,  3.5 

4'  2    J-1  j 

ö.g;  3.S  5.2 

11!  3.4 

15  J  5V  69 


44 
21.S 


61  50 
18^  20.2 


66 
20.3 


Frühling 


15  23  18  9 
24^  33-2  30-0  15.5 


Jnoi  


Juli  .  ^  .  .  . 
AngQtt  .  . 


•/o 


4 

6.B 

ll  71 

'  ll.j  13, 

1!  ^' 
jf  4  9  li>  9 

(!  I 


I  I 

:j     61  7 

4.9I  10.0  12, 

9     13  3 

21.,  5.2 

7  11 

11.7  19  0 


63 
23.4 


69 
16» 


60  81 


9.«i  14.5  9» 
21'    41 I  82 


10., 


15.S,  10., 
69  \ 


27 
24 


12.,  12.9!  21.«  8.9 


33    35'  32 

8.,;  11.4!  8.S 
.36;  5:1 


14, 
12.7 


11  7i  14.3 

39  80 
12.c|  21-4 


Sommer 

1  14 

23 1  26 

21' 

62 

120 

144 

76 1 

143 

110 

165 

«/« 

i23.« 

33.2!  43.3 

■ 

30.2 

J9.8 

35., 

33.« 

44.2 

28.f 

35., 

35.7 

44.1 

Septembtr  ... 

4 

6 

3 

4 

,  17 

40 

19 

31 

21 

22 

25 

6.6 

H.7 

5.0 

6.9 

\u 

7-7 

9.J. 

II3 

8.7 

Oktober  .... 

4 

5 

10 

31 

17 

24 

14 

28 

66 

m 

t  2 

r 

8.0' 

!  *> 

9o 

6.9 

7.4 

5.? 

7^ 

November   ,    .  . 

3 

4 

10 

20 

23 

11 

15 

24 

26 

16 

H 

6« 

»9 

3.4 

5.6 

5  t 

8^ 

u 

Herbst 

13 

In 

r. 

I3i 

37 

91 

59 

6H 

50 

106 

65 

69 

21. 

21., 

10  0 

00 , : 

17  8 

26.8 

23.8 

20.3 

18.f.. 

26.0 

21., 

18, 

1 

1- 

69| 

60i 

68| 

1 

339'  24Ö 

»26 

2e9j 

408.  806j  374 

Die  Soamenoonate  sind  den  Geetillten  and  kanttlich  Genährten  nm  gefikrlicheten. 
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(169)  Ar  dra  JAn  lISH,  1805.  1886  rad  1897.  41 


V  t'  1  f  ü;  e  k  i  n  d  >■  r  : 


1894 

1895 

18^ 

1897 

£b  wurden  neu  in  Pflege  uatergebrackt:  1 

176 

178 

186 

167 

Uiiu   neu    IIUUCA    U  UvCAKwUittUUiiCU  Wal 

660 

417 

! 

442 

450 

gestorben  sind  im  Laufe  des  Jahres 

1  34 

37 

38 

27 

SU  den  Eltprn  zurück  oder  in  answärtiffe 
Pflege  verbracht  .... 

l 

j|  215 

76 

80 

106 

oder  nach  zurückgelegtem  7.  Lebensjahre 

ans  den  Listen  gestrichen 

59 

41 

44 

fio  dass  die  Ziffern  am  £nde  des  Jahres 

374 

807 

288 

273 

Beschatfenheit  der  Woliniingen,  Pflege,  Reinlichkeit  u.s.  w. 
wurden  kontrollirt  nnd  die  PÜegemütter  über  zweckmässige  Art 
der  Ernährung  beiehrt,  auch   erlii^dten   dieselben,    sowie  alle 
Eltern,  vom  Standesbeamten  eine  gedrnckt»^  Ti^nterweisung  über 
Pflege  und  Ernährung  der  Kinder  im  (  istt  n  L "benajahre. 
Die  Zahl  der  gestorbenen  Pflegekinder  betrag 
1894       1895       1896  1897 
84  37  38  27 

oder  6*9  7.^  8.«  %  aller  Pflegekinder. 


Die  Todesursachen  waren  der  HSufigheit  nach  geordnet: 


1 

1894 

14 

lErkntnkg. 
Id«r  Atda»  • 
Oc|«iie 

8 

DAnnetkr. 

4 

4 

Atrophie 

2 

Dipiitlker. 

1 

Ttebeircal. 

1 

tab. ü e- 
birobaat- 
•nMBdf< 

■ 

1 

•tarro 

1896 
1806 

;  21 

Darin- 
\  kraakhtu. 

9 

Erkrankg. 
d.  Atbm.- 
O^Mie 

2 

Kcucb- 
fa  tuten 

1 

Keeern 

1 

tuberc.Oo- 
hkrnbaut- 
Gattaedc. 

1 

Nieron- 
antzOndg. 

1 

ahtolittia 

1 

Todesars. 
uubek. 

16 

M.  Erkr. 
dsrAtbin.- 

OigMM. 

13 

Dam- 
kraokbtiu 

2 

Atropibie 

2 

TuberriH 
loee 

1 

ICeeini^it 
oerebr. 

1 

1 

Tjrphu 

1 

Dlphtiier. 

1 

Tode«- 

1897 

10 

knuikbtn. 

1 

9 

Erkrankg. 
d.Atbni.- 
OrgMie 

2 

Atrophie 

2 

Meningit. 

2 

Fiaieen 

2 

nnbek. 
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b)  Sterblichkeit  in  deik 


Alters- 

Zalii 

der  (jrebtorbeuen 

klassen 

ninnlieh 

weiblleh 

1894 

1895 

1896 

)897 

1894 

j  1 

1  

1806 

1897 

1.  Jahr 

1 

1  207 
1 

284 

210 

222 

148 

174 

159 

1 

224 

2.-6. 

69 

74 

76 

60 

1  . 

43 

89 

68 

6.-10. 

7 

12 

6 

Ift 

19 

16 

11 

13 

45 

29 

28 

38 

36 

38 

26 

41 

:>1.— 30. 

74 

57 

56 

60 

66 

37 

49 

49 

31.— 40. 

58 

66 

61 

62 

60 

46 

63 

62 

41.-60. 

65 

78 

60 

64 

67 

67 

67 

63 

Ol.— -flu. 

84 

98 

101 

99 

76 

88 

84 

78 

61.^70. 

80 

97 

92 

106 

96 

93 

96 

10» 

71.— 80. 

60 

68 

78 

85 

96 

116 

87 

81.— 100. 

1  ^ 

80 

38 

31 

33 

44 

28 

34 

Samma 

778 

837 

t 
1 

793   \  806 

1 
i 
I 

789 

780 

768 

809 

Die  Sterblichkeit,  im  ^-Verhältniss  zu  allen  Gestorbenen 
war  11^97  im  1.  Lebensjahre  höher  als  in  den  3  vorherfz;egangeneTi 
Jahren.  Die  übrigen  Ziffern  zeigen  keinen  nonnenawerthen  Unter- 
schied in  den  einzelnen  Jahren. 
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(171)  in  4«n  Jahren  1894,  IS&ö,  169«  and  1897.  43 


fibriß^en  Altersklassen. 


Zahl  der  Gestorbenen 
Knsammen 

in  . 

1  

%  aller  Gestorbenen 

1806 

1896 

1897  1 

1894 

1896 

1896 

1897 

866 

408 

869 

446 

25.ft 

eaV"9 

28.7 

MV«  1 

27^ 

144 

117 

165 

128 

9.» 

«  »4 

10.« 

26 

27 

17 

29 

1. 

1  - 

1.1 

l-a 

80 

67 

64 

79 

4^ 

*•* 

140 

94 

105 

99 

6-7 

6.1 

106 

110 

104 

104 

6.8 

6.7 

6* 

128 

180 

117 

117 

8-0 

8.» 

7.» 

7.1 

loO 

«OK 

loo 

loo 

1*2 

10.» 

11.9 

175 

188 

210 

11» 

12  0 

12, 

13k> 

145 

164 

191 

165 

9.» 

104 

124 

67 

74 

66 

66 

4« 

1617 

1Ö67 

1661 

1614 

i 

1 

1 

t 

Das  Bnrclisclinittsalter  der  Gtestorbenen  (abgesehen  von  den 
in  Anstalten  Verstorbenen)  war 


10^4 

1895 

1896 

1897 

unter  15  Jahren 

1.7 

1-1 

1.5 

1.4 

über  15 

52.7 

52.3 

55.0 

53.2 

überhaupt 

29.5 

29.0 

28^ 

28.« 

Digitizcü 
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1.  Sterblichkeit 


üTuppeu  der  Todes- 
ursacoen 

! 

Au  I   10000  E  i  ü  wo 

h  D  er 

weiblich 

i 

sotawmea 

1894 

1895 

1S96 

,1897 

i  18941 1996 

1896 

1897 

llS9lj  1895^1896 

1697 

1.  iieoenatODwiiene  .  • 

78 

60 

62 

42 

1  41 

38 

3U 

39 

118 

98 

101 

61 

2.  Altersschwäche  . 

22 

21 

32 

24 

47 

36 

44 

5ö 

71 

68 

68 

9.  Gewaltsane  TodeiarUn 

AI 

97 

27 

|.« 

4 

q 

u 
D 

48 

80 

39 

Sit 
SO 

4^  Tod  iD  Folge  Schvan" 
gortchaft  «.  Kindbett  . 

3 

4 

a 

K 

'  8 

4 

6 

JE 

5.  lofektlonekr&nkheiten . 

102 

117 

91 

103 

89 

108 

84 

98 

191 

236 
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Die  Zahl  der  an  Durchfall  gestorbenen  Kinder  ist  1895  und 
löb7  eine  sehr  hohe. 

Die Typhussterbiiohkeit  war  1894 noch  ^^s^looof 
ößh  in  den  3  folgenden  Jahren  yerminderti   1881/90  betrag 
Bie  l.g  *^/ooo« 

Kiiidbettfieber,  1881/90  0^0/«».  weist  für  1897  mit  O.14 
eine  recht  geringe  Ziffer  auf. 

Auch  die  Ziffer  für  Scharlach  war  in  den  Berichtsjahren 
gering,  während  sie  1881/90  noeb  I.9  betrug. 

Die  Ziffern  für  Masern,  1881/9Ü  ^i^looo  betragend,  waren 
1896  3., ,  1894  and  1895  niedrig  and  1897  Nall. 

Der  Keuohhnsten  erforderte  in  den  leisten  8  Jahren 
geringe  Opfer,  während  die  Ziffer  fttr  1881/90  S,^  o/^qo  betrag. 

I 

Croup  und  Diphtherie  zeigen  seit  1895  günstige  Ziffern, 
namentlich  das  Jahr  1897  zeigt  eine  sehr  erfrealiche  Min- 
derung auf  0.4  Vooo  T  Jahrzehnt  1881/90  wies  noch  eine  Mor- 
talität von  ö^^/eos  &nf. 

Die  Zahl  der  an  akuten  Krankheiten  der  Athmangs- 
organe  Verstorbenen  zeigt  von  1896  auf  1897  eine  Minderang 
von  42.4  auf  35.6  (ohne  Ortsfremde  auf  34.,  "^/noo);  immerhin  ist 
auch  diese  Ziffer  noch  höher  als  das  lOjährigc  Mittel  29.3^/ooo* 

Nach  der  Jahreszeit  starben : 

18U4            1895           1896  1897 

die  meisten      im  April        März           März  Januar 

die  wenigsten  im  Jani       Aagnst  Jali  a.  Septbr.  Oktober 

Nach  dem  Lebensalter: 

die  meisten     im  1.  Lebensjahre, 
die  wenigsten    1894  1895       1896  1897 

im  Alter  von  6— 10        11—20    6-10    6-10  n.  11— 20  J. 

Die  Zahl  der  an  Lungentuberkulose  Verstorbenen, 
im  10jährigen  Mittel  1881/90  noch  48,90/000  betragend,  sank  1896 
auf  81.8  and  betrug  1897  33.2  o/oooi  ohne  die  Ortsfremden  würde 
sie  in  den  beiden  letzten  Jahren  28.«  and  ^^^Im  betragen. 
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Nach  der  Jahreszeit  starben: 

1894  1896  1896  1897 
die  meisten  im  HUnr  Märs  April  Märs 
die  wenigsten  im  November  November  September  Besember 

Nach  dem  Lebensalter  starben: 

1894      1895      1896  1897 

die  meisten  im  Alter  von  21-30  21—30  Sl->aO  31— 40  J., 
die  wenigsten  nach  dem  81.  Jahre^ 

Tödtliche  Yerangläckangen  sind  zu  verzeichnen: 

1894  189B  1896  1897 

22  15  18  18 

Die  Zahl  der  Selbstmorde  war : 

1894  1896  1896  1897 

10  10  18  13 

Aerztliche  Behandlung: 

In  ärztlicher  Behandlung  starben : 

1894  1895  1896  1897 

1424  1497  1459  1497 

ohne  Behandlung  verstarben: 

1894  1895  1896  1897 

6.5*/o  6.s«/o  7.50/^ 

Rechnet  man  Selbstmorde,  Unglücksfälle,  Todesfalle  in  den 
ersten  Lebenstagen  und  einige  plötzliche  Todesfälle  ab,  bei  denen 
ärztliche  Behandlung  nicht  wohl  Platz  greifen  konnte,  so  ver* 
mindern  sich  die  Ziffern  auf 

1894  1885  1896  1897 

U%         U%        1.7»%        8.8  «/V 

Es  ist  dies  ein  Beweis,  dass  ärztliche  Hilfe  in  "Wiirzburg  leicht 
zu  erhalten  ist.  namentlich  duroh  die  Universitätspoliklinik,  und 
dass  solche  auch  meistens  nachgesucht  wird. 

Verbnndl.  d.  {ikiya.-med.  UeseUach.  N.F.   XXXII.  Bd.  (13)  4 
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4.  Sterblichkeit  nach  Jahreszeit. 

Die  Sterblichkeit  jeden  Monats  auf  1  Jalir  und  iOUO  Ein- 
wohner bereehnet,  sowie  in  %  der  Gesammtsterblichkeit  für  1894 
mit  1897  ist  aus  iolgeader  Tabelle  ersichtUcbj  die  Ortätreuiden 
sind  in b egrit'f eD. 
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LnngentiiberkiiloBe  und  aknte  Erkrankungen  der  Athmnngs* 
oxgane  geben  gewohnlioli  den  Aosaohlag  zur  £ntetehnng  der 
Jfaxima,  ausnahmsweise  anoli  einmal  der  Breclidnrohfall  (Angnst 
1897). 

WSbrend  das  Maximum  im  Dnrekschniit  der  Jahre  1868/96 
4kuf  Ifai  traf,  fiel  es 

1894      1895    1896  1897 
auf  Märs   M&rz  April  August 
mit  163      198      156      181  Sterbefallen 

darunter 
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.  Infektionskrankheiten 
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1 

Die  Infektionskrankheiten  allein,  abgesehen  von  Breehdurch- 
fall,  haben  auf  das  Entstehen  der  Mazima  nur  untergeordneten 
Emflusa. 
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Aiigememe  Schlnäsfolgemngen. 

Die  Sterblichkeit  im  Allgemeinen  ist  in  Abnabme  be- 
griffen : 

In  der  Gesammtbevölkei  uDg  1891/95  23.9.  1894  23.3,  1895  23-0, 
189G  22.4,  nur  1897  zeigt  eine  kleine  Mehrung  auf 
22.7  auf  1000  Einwohner; 

in  der  Stadtbevölkerung  1891/95  2I.9,  1894  22.4.  1^95  20.5^ 
1896  20.1;  1897  zeigt  auch  hier  eine  Mehrung  auf  20.0. 

Die  Mehrung  Im  Jahre  1897  fällt  lediglich  dem  Brech*- 

durchfalle  zur  Last. 
Frankfurt  a/U.  hat  pro  1897  eine  Sterbeziffer  von  I6.7  <'/oo^ 

Berlin  ITg^^/oo^  Karlsrnhe  IB.3O/00. 

Die  Würzburger  Ziffer  ist  noch  immer  zu  hoch  und  liegt 
darin  eine  Mahnung,  an  der  Verbesserung  der  sanitären  Verhält- 
nisse unablässig  zu  arbeiten. 

Die  Kindersterblichkeit  seigt  im  Allgemeinen  eineo 
Bfiokgang. 

1871/75  starben  25-7  %  der  LebeiuigelM»renen,  1891/95  IS-g. 
1893  starben  iS.g,  1894  17. 4;  unter  Einfluss  des  Brenh- 
durchtalls  stiegen  die  ZdSern  1895  auf  19.t,  1Ö97 
auf  19.7  ^. 

Eine  Verbesserung  und  Erweiterung  der  Wasserversorgung,, 
die  bereits  im  Werke  ist,  wird  nach  dieser  Richtung 
voraussichtlich  gfinstig  einwirken. 

Waa  die  Typhussterblichkeit  anlangt,  so  war  dieselbe 
schon  einmal  im  Jahre  1891  auf  0.43  auf  1000()  Ein- 
wohner gesunken,  stieg  dann  1892  auf  2-07,  1893  auf 
2,fi.  1^94  auf  2.^1  um  von  da  ab  auf  1.«,  1^  und  I.4 
zu  fallen. 

Die  Würzburger  Ziffer  ist  noch  immer  viel  zu  hoch,  sie 
beweist,  dass  bezüglich  der  Kanalisation,  der  Abort«- 
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Verhältnisse,  der  Wo h niingsverb&lt'nisse  nocii 
Vieles  zn  wanschen  ist. 

1897  zSblt  Frackfnrt  a/M.  nur  O.g,  Münclien  0,5»  Stuttgart 

0.1  '!m- 

Günstig  waren  die  Verhältiiiase  bezüglich  de?  Kindbett- 
fiebers, des  Scharlachs,  der  Masern,  des  Keiichhustena  und  in 
den  letzten  3  Jahren  bezüglich  der  Diphtherie. 

Dagegen  ist  die  Sterblichkeit  der  an  Erkrankungen 
der  A t h  m  u  n  g ?  o r  0: a n  e  einsehliesslieh  der  an  Luügeiituber- 
knlose  Verstorbeneu  noch  immer  eine  sehr  hohe. 

1894  starben  76.»,  1896  75,i,  1896  74^,  1897  68,sVon  10000 
Einwohnern,  oder  von  100  Gestorbenen  starben  S8.9, 
88.|,  83*1,  36.«  an  Krankheiten  der  Athmongsorgane, 
also  fast  der  dritte  Theil  der  Verstorbenen. 

In  Frankfurt  a/M.  starben  an  Lnngenschwindsncht  und 
akuten  Erkrankungen  der  Atbraungsorgaiie  im  Jahre 
1897  50.^,  in  Dresden  41.6,  in  Karlsruhe  39.4,  ^  Mün- 
chen 54.6,  1^  Berlin  40.5<^/ooo- 

Nach  dieser  Bichtnng  lasst  sich  hauptsächlich  durch  Er- 
weiterung enger  Strassen,  durch  Verbesserung  der  Wohnungs- 
▼erhältnisse,  sodann  aber  auch  durch  eine  bessere  und  hfiufigere 
Reinigung  der  Strassen  eine  Besserung  ersielen. 
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Morbidität 


a)  luiecüoiiäkiaiiklieiten. 

Wie  früher  erstatteten  aach  in  den  Berichtsjahren  anf 
Anregung  des  ärztlichen  Bexirksvereins  die  praktischen  Aerzte 
der  Stadt  wöchentliche  Meldungen  über  die  beobachteten  In* 
fectionskrankheiten  und  zwar  wurden  von  mehr  als  SO  Aersten 
derartige  Erkrankungen  gemeldet: 

1894  1895  1896  1897 

2774  1&54  2427  1803 

Dem  Vereine  sowie  den  einzelnen  Aerzten  sei  für  die 
gutige  Bemühung  verbindlichster  Dank  erstattet. 

1.  Brechdurchfall: 

Erkrankungen  1894  188   1895  477   1896  257   1897  597 

SterbefaUe        ,      47      «    157     ,      98     ,  162 

Die  Zahl  der  Erkrankungen  blieb  1894  in  massigen  G^renzen, 
die  höchste  Zahl  der  Erkrankangen  in  einem  Monat  war  37 
(August),  die  höchste  Ziffer  der  SterbefSUe  in  einem  Monat 
war  9  (im  Juni). 

Ganz  anders  war  dies  im  Jahre  1895:  die  Erkrankungen 
stiegen  im  Juli  auf  123  mit  88  Todesfällen,  im  August  auf 
128  Erkrankungen  mit  37  Sterbefällen. 

1896  war  das  ^faxiinum  der  Erkrankungen  69  (im  Juli),  die 
höchste  Sterblichkeit  im  August  22. 
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Im  Februar  1897  kamen  64  Erkrankangen  aar  Meldung 
nnd  10  SterbefaUe.  Von  den  Erkrankten  etanden  26  im  1.  Lebens- 
jähre,  13  waren  8—6  Jabre  alt,  3:  6—15,  10:'  16—40  nnd  13 
über  40  Jahre  alt  Von  den  Gestorbenen  gehörten  8  dem  1  nnd 
2  dem  «weiten  Lebensjahre  an.  Diese  Ziffern  erschienen  für  die 
Jabresseit  anasergewöhnÜch  hoeb  gegenüber  dem  9jährigen  Kittel 
für  diesen  Monat  in  der  Höhe  von  7  Erkrankungen  and  1.^  Sterbe- 
fSllen.  Am  6.  Febmar  war  mit  4*64  m  Krabnenpegelstand  Hoch* 
waaser  eingetreten,  welche»  das  Gelände  Über  der  neuen  Wassern 
yersorgangsanlage  an  der  Mergentheimerstraase,  welche  seit  No- 
vember 1894  im  Betriebe  steht,  überflnthete. 

Am  1.  Februar  (das  Wasser  aus  dem  Sammelkanale  wurde 
bis  jetzt  1  mal  im  Monate  chemisch  untersucht  durch  die  kgl.  Un- 
tersuchuugsanstalt  dahier)  betrug  die  Menge  der  organischen 
Substanz  in  ICX^OOO  Th eilen  O.30  ( Kai.  permangan),  die  Karte  22.79 
deutsche  Härtegrade.  Am  4.  Marz  war  die  organische  Substanz 
auf  O.5G  gestiegen,  die  Härte  auf  16. .,4  Grad  gesunken.  Dies 
deutete  auf  eine  erhebliche  Beimischung  von  Mainwas.ser.  Im 
cc  Wasser  fanden  si^'h  zeitweise  20000  und  mehr  Bakterien. 
Von  den  64  Erkrankten  waren  23  an  die  neue  Leitung  ange- 
Bchlossen,  von  den  Gestorbenen  6.  Von  den  gestorbenen  Kindern 
wurde  keines  an  der  Mutterbrust  genährt.  Nun  sind  etwa 
21 098  Personen  an  die  neue  und  47  016  (nach  dem  Ergebnisse 
der  Volkszählung  vom  1,  Dezember  1895)  an  die  alte  Leitung 
angeschlossen.  Bringt  man  die  im  Gebiete  der  neuen  und  alten 
Leitung  £rkrankten  und  G-estorbenen  ins  Verbältniss  zu  den 
Ziffern  der  an  jede  Leitung  Angeseblossenen,  so  würden  sich 
für  die  an  die  alte  Leitung  Angeschlossenen  62  Erkrankungen 
und  13.5  Sterbefälle  gegenüber  den  wirklich  gemeldeten  41  Er- 
hrankungen  nnd  4  Sterbefallen  ergeben.  Und  umgekehrt  legt 
man  die  für  die  alte  Leitung  gefundenen  Zi£Pern  zu  Grunde,  so 
kämen  auf  die  neue  Leitung  entsprechend:  18<|  Erkrankungen 
nnd  0.M  SterbefftUe,  während  in  Wirklichkeit  23  Erkrankungen 
und  6  SterbefSlle  constatirt  sind.  Es  ergibt  sich  somit  eine  er- 
hebliche Differenz  zu  Ungunsten  der  neuen  Leitung. 
Wenn  aber  auch  im  Gebiete  der  alten  Leitungen  mehr  Er- 
krankungen und  Sterbefalle  als  gewöhnlich  vorkamen,  so  kann 
dies  nicht  wundern,  wenn  man  erfahrt,  dass  damals  das  alte 
Wasser  für  sein  Versorgungsgebiet  nicht  ausreichte  und  dass 
daher  dem  alten  Wasser  neues  Wasser  in  einer  Menge  von 
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wenigstens  10  beigeraischt  wurde.  Bei  dem  hohen  Grade 
der  Veranreinignng  konnte  anch  dieser  Grad  der  Beimengang 
bereits  ausreichen,  um  die  behauptete  ungünstige  Einwirkung 
bervorxurufen  *). 

Auf  Grund  dieser  Constatirnngen  legte  ich  im  MSrs  dem 
Magistrate  nahe,  die  Wiederkehr  eines  solchen  Einflusses  des 

Hochwassers  mit  allen  Mitteln  hintanzuhalten. 

Gleichseitig  sprach  ich  auch  schon  damals  die  Verrauthung 
ans.  es  möge  die  neue  Wasserversorgung  an  der  ungewöhnlichen 
Höbe  der  Erkrankungs-  und  Sterbeziffern  an  Brechdurchfall  iu 
deo  Sommermonaten  1895  nicht  unbetheiligt  sein  und  zwar  auf 
Grund  der  Ergebnisse  der  chemischen  Untersuchungen,  welche 
bei  hohem  Gehalt  an  organischer  Substanz  und  Spuren  von 
salpetriger  Saure  eine  erhebliche  Beimischung  von  Mainwasser 
bis  zu  40^  ergaben  und  Zweifel  an  vdllig  genügender  Filtration 
erregen  konnten. 

Meine  damalige  Vermutliung  sollte  im  Laufe  des  Jahres 
1897  eine  Bestätigung  erhalten. 

Im  Juni  stiegen  die  Erkrankungen  auf  06»  im  Juli  auf  188» 
im  August  auf  186,  um  im  September  auf  69  zu  sinken;  die 
Sterbefälle:  im  Juni  auf  18,  im  Juli  auf  32,  im  August  auf^Sdr 
um  im  September  auf  16  zu  sinken. 

Auch  in  diesen  Monaten  zeigte  sicli  die  organische  Sub- 
stanz vermehrt,  am  6.  VII.  bis  auf  tt.67  in  100000  Theilen  und 
am  31.  VII.  wurden  Spuren  von  Ammoniak  nachgewiesen.  Die 
bakteriologische  Untersuchung  des  Leitungswassers  im  Sammel- 
kanai  (durch  Herrn  Professor  Lehmann)  ergab  keine  erhebliche 
Vermehrung  der  Bakterien.  Eine  Vermehrung  findet  aber  ver- 
muthlich  bei  höherer  Temperatur  und  längerem  Aufenthalte  des 
Wassers  in  dem  neuen  fiocbreservoir  statt.  Die  Art  der  An- 
lage des  neuen  Kochreservoirs  scheint  der  Vermehrung  von 
Bakterien  günstig.  Das  Reservoir  befindet  sich  nämlich  nicht 
zwischen  Ursprung  des  Wassers  und  Versorgungszone,  so  dass 


*)  Ea  sei^tea  sich  somit  lu  Wur^burg  ahuliche  Verbältnisse  wie  seinerzeit 
in  Dresden,  siebe  Veronreinigaog  des  Leitaogswassers  durch  Hochflath  der  Elbe: 
Yortrige  von  Metnert,  8^1  und  Eenk^  Jahresbericht  der  Oesellsohnft  fttr  Kstar- 
nnd  Meilhnnde,  Dresden  1895/96. 
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aU«8  Wasser  das  Reservoir  passiren,  ein  stfiodiger  stärkerer  Wachsei 
des  Reseryoixinhaltes  stattfinden  masste.  £s  befindet  sich  ywU 
mehr  am  Ende  des  Stranges  nnd  dient  hauptsilehlich  snr  Dmok- 
regolirong  und  snr  Wasseransammlang  wahrend  der  Naeht. 
Gerade  in  den  Sommermonaten  znr  Zeit  der  höchsten  Tem- 
peratur und  des  grSssten  Wasserbedarfs,  verweilt  das 
Wasser  am  längsten  im  Reservoir.  Angenommen  es  betrfigi 
der  Bedarf  innerhalb  der  Zone  des  neuen  Wassers  (Hochdruck* 
Zone)  im  Durchschnitt  pro  Tag  30  Sekunden  Ii  ter  »  2&92  cbm,  so 
wird  diese  Menge  von  der  Pumpe  an  der  Mergentheimer  Strasse, 
welclie  80''Hter  =6912cbm  täglich  oder  in  einer  Stunde  288  cbm 
zu  leisten  vermag:  (2592  :  288  =  9)  in  9  Stunden  gefördert  und 
in  den  übrigen  15  Stunden  den  Ta^es  erfolgt  die  Speiauiig  nur 
aus  dem  Hochbehälter.  2592  :  24  =  108  cbm  Bedarf  in  einer 
Stande,  sonach  in  15  Stunden  1(320  cbm. 

Der  Hochbehälter  fasst  4000  cbm 
abgerechnet  16^  „    (IGstfindiger  Bedarf) 

so  verbleiben  2380  cbm  im  Hochbeh&lter. 

Steigt  der  Tagesbedarf  dagegen  auf  67"liter,  wie  es  im 
Juli  1897  thatsächlich  der  Fall  war  =s  5788.4  chm,  so  wird  diese 
Leistung  in  20  Stunden  bewältigt  und  nur  Wasser  ffir  die 
4  übrigen  Tagesstunden  dem  Reservoir  entnommen. 


während  im  1.  Falle  2380  cbm  verbleiben,  verbleiben  jetzt  3036, 
dementsprechend  ist  der  Wechsel  des  Wassers  ein  weit  ge- 
ringerer. 

Also  je  mehr  Tagesbedarf  um  so  weniger  Wech* 
sei  des  Wassers  im  neuen  Hochbehälter.  Dies  gilt,, 
solange  kein  üebersehuaswasser  gepumpt  wird. 

Wahrend  das  vom  alten  Wasser  versorgte  Reservoir  nach 
jahrelanger  Benutzung  nach  dem  Ablassen  keinen  Rückstand 
zeigte,  muss  das  vom  neuen  Wasser  versorgte  4X  im  Jahre 
gesäubert  werden. 

Wenn  man  die  Zahl  der  an  Brechdurchfall  in  den  Sommer- 
monaten Juni,  Juli  und  August  Verstorbenen  ausscheidet,  je 


4  X  241  =  964 


30B6  cbm  verbleiben  im  Reservoir^ 
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nachdem  sie  der  Zone  des  alten  oder  des  neuen  Wassers  ang^ 
hören,  so  ergibt  sieb 

Jnni  Juli  Angast  Juni  mit  Aagust 

gestorben     18    32      57  107 

«B  die  neue  Leitung  waren  an* 
gescUossen   8    11      23  4*2 

an  die  alte  Leitung  waren  an- 

gesclilossen   10    21      34  65 

Bei  ähnlicher  B^^recbnung  wie 
oben  für  den  Monat  Februar 
(Zahl  der  an  die  neue  Leit- 
ung angeschlossenen  21098, 
der  an  die  alte  Angescblos« 
senen  47  616  Einwohner), 
wfirde  sich  für  die  an  die 
nene  Leitung  Angescblos- 

senen  ergeben   4.«     O.«    15.i  28^ 

umgekehrt,!  egtman  dieSterbe- 
aiffem  der  an  die  neue  Leit- 
ung   Angeschlossenen  zu 

Grnnde,  so  würde  sich  für 
die  au  die  alte  Leitung  An- 
geschlossenen ergeben  .    .     18     25       52  05 

Also  sprechen  in  beiden  Fällen  die  Ziffern  zu  Ungunsten 
der  neuen  Leitung. 

Aber  auch  im  Bereiche  der  alten  Leitung  kamen  mehr 
Erkrankungen  und  Sterbefalle  in  Folge  von  Brechdurchfall  vor 
als  sonst.   Hierüber  wird  man  sich  nicht  wundem,  wenn  man 

erföhrt,  daae  zeitweise  das  alte  Wasser  fnr  sein  Versorgungsgebiet 
nicht  ausreichte.  In  diesem  Falle  wurde  nach  Füllung  des 
neuen  Reservoirs  am  letzten  Hieb  noch  weiter  gepumpt  und  das 
Ueberlaufwasser  dem  unteren  (alten)  Reservoire  zugetubrt.  Die 
zugeführte  Menge  betrug  an  manchen  Tagen  bis  zu  1382  chm 
(vom  städtischen  Wasserwerke  zugegeben),  nach  meiner  Berech- 
nung bis  zu  1974  um. 

Die  neue  Wasserversorgangsanlage  gegen  von  oben  ein- 
dringendes Hochwasser  au  schiitsen,  wäre  ausführbar, 
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gegen  seitlieheB  Eindringen  kannte  sie  aber  nur  dorch  einen 
cementirten,  wasserdichten  Damm  geechfitzt  werden.  Dann  aber 
würde  sich  die  Menge  des  zn  gewinnenden  Wassers  voranssicht- 
•  lieh  etwa  auf  die  Hälfte  vermindern.  In  Folge  dieser  £r- 
wiignngen  erschien  es  fUr  die  Stadt  vortheilhafter,  eine  nene 
Wasserversorgung  (die  Zeller  Quellen)  ins  Ange  zn  fassen. 

Die  Annahme  einer  nachtbeiligen  Einwirkung  des  neuen 
Wassers  in  Bezug  auf  Zunahme  der  Eikrankungen  und  Sterbe- 
talle an  Brechdurchfall  in  den  Sommermonaten  ist  bisher  durch 
bakteriologischen  Befund  nicht  bestätigt  worden. 

Durch  Aufzeichnungen  (vom  1.  Januar  1895  beginnend)  der 
tSglichen  Niederschlagsmengen,  des  tägliclu n  ^Standes  des  Main- 
pegels, dann  der  monatlichen  Ergebnisse  der  chemischen  Unter* 
sachnngen  (insbesondere  der  Mengen  der  organischen  Substanz 
und  des  Härtegrades  des  Wassers  im  Sammelkanal)  sowie  der 
durchschnittlich  im  Monat  geförderten  Wassermengen,  ergibt 
sieb,  dass  je  mehr  der  Mainpegel  steigt,  um  so  mehr  Mainwasser 
dem  Grrundwasser  beitritt.  Das  Wasser  wird  weicher  und  reicher 
an  organischer  Substanz ;  lebenso  steigt  die  Menge  des  zutretenden 
Mainwassers  in  den  Sommermonaten,  wenn  der  Wasserbedarf  und 
die  Fördernngsmenge  steigt,  während  die  Menge  des  Grund- 
wassers gleichbleibt  oder  selbst  abnimmt,  wie  sich  dann  gleich* 
falls  wieder  aus  dem  Weicherwerden  des  Leitungswassers  unter 
gleichzeitiger  Zunahme  der  organischen  Substanz  ergibt. 

AufUrund  der  Statistik  und  der  Ergebnisse  der  chemischen 
Untersuchungen  komme  ich  zu  der  Ueberzeugung,  dass  die  von 
mir  angenommene  nachtheilige  Einwirkung  von  dem  Zusammen- 
treffen  mehrerer  einzelner  Faktoren  abhängt:  von  der  Höhe 
der  Temperatur  der  Luft,  von  dem  Grrad^  der  Verunreinigung 
des  Leitungswassers,  von  dem  längeren  oder  kürzeren  Aufent- 
halte des  Wassers  im  Reservoir  nnd  der  hiedurch  gegebenen 
Möglichkeit  der  (allerdings  noch  zu  constatirenden)  Bakterien- 
Vermehrung. 

Es  betrug  z.  B. 


im  Juli  1896  im  Juli  1897 


die  Zahl  der  Erkrankungen  in  Folge 

Brechdurchfalls  

die  Zahl  derTodesfälle  in  Folge  Brech- 

dorchfails  


19 


96 


138 


32 
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Ea  betrug  z.  B. 

im  Juli  1896  im  Juli  1897 

die  Temperatur  der  Luft  in    0  .   .  17.84 

der  Gehalt  des  Leitungswassers  an 
organisolier  Substans  in  100000 
Theilen   O.js  O-er 

der  durchschnittliche  Tagesbedarf  in 

Sekundenlitern   G2  68 

1897:  Höhere  Temperatur  der  Luft,  höherer  Gehalt  des 
Leitungswassers  an  organischer  Substanz,  längerer  Aufenthalt 
des  Wassers  im  Eochreservoir:  «erhöhte  Zahl  der  Erkrankungen 
und  SterbefSUe  an  Brechduxchfall*'. 

Eine  Stfitse  erhielt  meine  Annahme  durch  die  Ergebnisse 
^er  Erhebungen,  die  bezüglich  der  Erkrankangen  an  Darm- 
katarrh innerhalb  der  hiesigen  Garnison  angestellt  wurden. 
(Die  Kasernen  sind  bis  auf  T^ain-  und  Gardisten -Kaserne  an 
die  neue  Leitung  angeschlossen.) 


Es  wurden  Erkrankungen  gemeldet: 


Monat 

1883-1893  1 

632  oder  48.8« 
im  njdbr.  Mittal  | 

1         1894— 18d7 

497  oder  lOT^i 
im  4jftbr.  Mittat 

u  u  a  t  e  n 

Janoar 

58 

=  54 

28  = 

U 

Februar 

43 

=  8* 

87  A 

Härs 

47 

=  4.S 

42  = 

10« 

April 

39 

=  8.» 

39  » 

9.7 

Hai 

67 

5.« 

3e 

9.a 

Jani 

40 

=  ^ 

45  = 

u.» 

Ja» 

48 

=  4^ 

41  SS 

10.f 

AvfQat 

46 

=  4  t 

37  = 

9.i 

Saptenber 

46 

-  4.1 

35  = 

8.7 

Oktober 

33 

=  8h» 

24  « 

Kovember 

38 

=  8* 

8.5 

Deaamber 

39 

=  8.» 

39  = 

7.5 

üiguizeü  by 


(L81)  Ar  die  Jalire  1894,  1893^  1896  ud  1897*  •  63  . 


im  1 1  jfthr.  UUtel  im  4jthr.  Uitiel 


2772.64 

3389.0 

„     innere  ErKrankangen    .  .  . 

1112.9 

1862.75 

v       fi        in  ^/m  der  Kopfstärke 

40L4 

402.1 

„     Erkrankungen  an  Darmkatarrh 

in  ^/oo  der  Kopfstarke   .  . 

81.« 

^     Erkrankungen    in    ^/oo  der 

inneren  Erkrankungen 

43.40 

18.33 

£b  zeigt  sich  seit  1894  eine  Zanahme  der  Darmkrankheiten 
in  der  Zeit  des  Hochwassers  und  in  den  Somnermonaten ,*  es 
seigt  sich  eine  Zunahme  der  Darmkrankheiten  an  sieh  und  im 
Verhältniss  za  den  inneren  Erkrankungen. 

2.  Diphtherie  und  Croup.  Die  ErkrankungszifFer, 
welche  1893  noch  3H4  betragen  hatte,  ging  1894  auf  201,  1895 
auf  202,  1896  auf  229  und  1897  auf  198  zurück.  Das  weibliche 
Oescblecht  war  in  allen  4  Jahren  stärker  betheiiigt  als  das 
männliche. 

Die  hSchsten  Ziffern  trafen 

1894  .  1896  1896  1897 

auf  Januar  auf  November  auf  März  auf  März 

die  geringsten    auf  Juli       auf  März  auf  August  auf  Juli. 

Das  Alter  vou  2 — 5  Jahren  war  in  allen   4  Jaliren  am 

Btärksten  betheiiigt,  dann  folgt  bezüglich  der  Häutigkeit  das 
6. — 10.  und  hierauf  das  vou  11 — 2*)  .Jahren. 

Die  Sterblichkeit  war   24,    7,    18  und  3. 

Nach  Oertlichkeit  auf  1000  Einwohner  berechnet  trafen 
1894  hohe  Ziffern  6  .g  und  8.4  auf  die  äussere  und  obere  Ab- 
theilung des  IV.  Distrikts,  in  den  folgenden  8  Jahren  war  die 
höchste  Ziff'er  5.«  (1896)  in  der  oberen  Abtheilung  des  V.  Di- 
strikts, 5.4  (1896)  in  der  oheren  Abtheilung  des  II.  Distrikts  und 
4.5  (1897)  in  der  unteren  Abtheilung  des  V.  Distrikts. 

Ein  wesentlicher  Unterschied  zwischen  innerer  und  äusserer 
Stadt  ist  nicht  zu  constatiren. 

8.   Erysipels s.   Die  Zahl  der  Erkrankungen  war 
1894:  18%:  1896:  1897: 

102  81  106  106 

das  Maximum  im  Januar  im  Oktober  im  April  u.  Juli  im  Januar 
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Das  meisthethdüigte  Lebensalter  i&  allen  4  Jahren  Ist  das 
von  21-^30  Jahren. 

Oertli'cb  sind  bohe  Ziffern  1896  in  der  oberen  Abtbeilnng 
des  IV.  Distrikts  8.9^/00  zu  verzeichnen. 

Die  innere  Stadt  ist  verbältnissniKssig  etwas  mehr  betroffen 
als  die  äussere- 

Dem  Geschlechte  nach  waren : 


männlich  : 

weiblich : 

1891 

35.5  Vo 

«8.5  % 

1892 

38.5 

6I.5 

1893 

83.0 

67.0 

1894 

21.e 

78.4 

1895 

35.g 

64.. 

1896 

89.5 

68.5 

1897 

85.0 

T5k> 

Die  überwif^geiule  Betheiligung  des  weihlichen  G-eschlechts 
wiederholt  sich  alljährlich. 

4.  lutermittenä  spielt  keine  Holle  von  Bedeutung. 

5.  Kind bettfieber -Erkrankungen  sind  1894  5  ge- 
meldet, je  2  im  Februar  und  Oktober,  1  im  MSrs.  1895  sind 
keine  gemeldet,  1896  4,  je  eine  im  März,  April,  September,  No» 
vember,  1897  2,  je  eine  im  IS&rz  und  April.  Die  Erkrankungen 
geboren  meist  dem  Alter  von  21^30  Jahren  an.  Die  Sterblich- 
keit betrug  4,  1,  4,  1. 

6.  Erkrankungen  an  Meningitis  ce rebrospiralia 
sind  1894  38  angemeldet,  65.$%  mann  liebe,  11  im  März,  9  im 
April,  die  meisten  (12)  im  Alter  von  11 — 20  Jahren;  im  Jabre 

1895  eine  Erkrankung  im  Mai  im  Alter  von  6 — 10  Jahren, 

1896  5  Erkrankungen,  davon  4  im  April,  alle  männlich,  je  8, 
2—5  und  6—10  Jahre  alt.  Im  Jabre  1897  fehlte  diese  Form 
der  Erkrankung. 

7.  Masern  kommen  alle  3  Jahre  in  grösserer  Häufig- 
keit zur  Beobachtung;  1887  :  875,  1890:  11G5,  1893:  1132, 
1896:  1063  Erkrankungen.  In  den  Zwischenjahren  betrugen  die 
Ziffern  (1894)  165,  (1895)  212  und  (1897)  74. ' 


(183)  Air  die  Jahre  1894,  1895.  1896  and  1897.  65 

Der  Jahreszeit  waren  sie  am  häafigaten 

1894  1895  1896  1897 

84  im  Mai,      61  im  MSrs      235  im  Jali  42  im  Janaar. 
Dem  Lebensalter  nach  am  häufigsten 

1894  1895  1896  1897  . 

77  im  Alter  y.  6—10  J.   102v.S.-5.  626  y.  2.-5.  32  t.  8.-5.  J. 

Es  überwog  das  männliche  Geschlecht  1894  und  1895, 
1896  und  1897  das  weibliche. 

Die  öterblicbkeit  betrag  1894  3,  1895  6,  1896  23,  1897  Null. 

8.  Von  Ophthalmoblenorrhoe  der  Nengeb orenen 
finden  eick  1895  nur  1,  1896  2  Erkrankungen  angemeldet. 

9.  Erkrankungen  an  Mumps  sind  verzeichnet : 

1894:  197   1895:  26    1896:  70    1897:  127. 
Nach  Monaten  war  das  Maximum  mit 
1894  1896  1896  1897 

50  im  Mai      je  6  im  Jan.  u.  Febr.      10  im  Deabr.      26  im  J an. 

Maximum  dem  Lebensalter  nach: 

1894  1895  1896  1897 

102  im  Alter      8  im  Alter       25  im  Alter  66  im  Alter 

von6-10J.      vonll— 20J.      von6— lOJ.  von6— lOJ. 

Das  männliche  Geschlecht  überwog,  mit  Ausuaume  des 
Jahres  1895. 

10.  Croupöse  Pneumonieen  sind 

1894:196  1896:  221   1896:  332  1897:  209  gemeldet 

Naoh  Monaten  waren  sie  am  häufigsten 

1894  1895  189G  1897 

mit  25  im  April   mit  29  im  Marz    mit  60  im  Febr.   mit 28  im  März; 

dem  Alter  nach  am  häufigsten  vom  2.-5.  Lebensjahre  in  allen 
4  Berichtsjahren. 

Das  männliche  Geschlecht  war  stets  überwiegend,  nur  im 
Jahre  1895  zeigte  sich  das  weibliche  um  ein  Minimum,  0*4  ^/o 
mehr  betheiligt. 

Vfriundl.  4m  nj««-aMd«  0«MUaeb.  N.  F.  XXZn.  Ba«  (14)  6 
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11.  Von  P  y  a  e  m  i  e  sind  nar  2  Erkrankungen  (?)  gemeldet. 

12.  Erkrankungen  an  G  elenkrheamatismas  finden 
sich  gemeldet: 

18d4:  106  1895:  109   1896:  114   1897:  8a 

Die  meisten  nach  Monaten : 

1894  1895  1896  1897 

je  14  im  Januar,     16  im  Juni     18  im  Januar    16  im  April 
Febr.,  Mai  u.  Not. 


Die  meisten 

1894  1895  1896  1897 

31  21  26  19 

■»II  III  I^I^M^,^— ^— 

im  Alter  von'  91 — 40  Jahren  41—  50  Jahren. 

Das  männliche  Geschlecht  ist  überwiegend  betheiligt,  1896 
ausgenommen. 

13.  Von  Ruhr  sind  nar  2  Erkrankungen,  1  im  Jahre 
1894  und  1  im  Jahre  1896  gemeldet, 

14.  S  c  h  a r  1  a  c  Ii  -  Erkrankungen  sind  gemeldet: 
1894:  33    1895  :  51     1896  :  93     1897  :  62. 

Die  meisten  nach  Monaten : 

1894  1895  1896  1897 

12  im  Mai      8  im  Mai      14  im  Januar      15  im  Januar 


Die  meiaten  standen  im  Alter: 

1894  1895  1896  1897 

11  von  6—10       18  von  6—10      46  von  2—5      23  von  2  -5  J. 

Das  männliche  Geschlecht  überwog  1894  und  1895,  das 
weibliche  in  den  folgenden  Jahren. 

16.  An  Keuchhusten  erkrankt  sind  gemeldet  (alle 
2—3  Jahre  steigert  sich  die  Ziffer  erheblich): 

1894  :  361      1895:  16      1896:  15      1897:  16a 


üigiiizea  by 


(185)  die  Jahre         1895,  1996  und  1897.  67 

Am  bänfigsten  nach  Monaten: 

18 '4        1895  1896  1897 

73  5  5  62 

im  Anguflt      im  Hai      im  Oktober  im  Besemher 

am  häufigsten 

1894  1895  1896  1897 

219  13  11  103 

im  Alter  von  2—6  Jahren. 

Daa  männliche  Geschlecht  überwog  1895  und  1896,  1894 
and  1897  das  weibliche. 

IB.  Erkrankungen  an  Typhus  abdominalis  sind  ge- 
meldet: 

1894      1895      1896  1897 

60         24         44  73 
am  häufigsten  nach  Monaten :         11         10         10  13 

Mai       Okt.      Okt.  Juli 
„       „       im  Alter  yon:        (23)       (9)        (12)  (24) 

Jahren:  21-30   11—20  21—30  21—30 

Das  iiiännliclie  G^eschlecht  war  1395  und  1897  höher,  1896 
gleich  und  189*4  miuder  stark  betheiligt. 

Die  Zahl  der  Erkrankungen  im  Jahre  1397:  73  war  die 
höchste  seit  dem  Jahre  1888  (8B  Erkrankinigen).  1895  war  die 
Ziffer  auf  24  gesunken,  hohe  Zittern  hatten  auch  die  Jahre  1893 
mit  71  und  1892  mit  69  Erkrankungen.  Die  Sterbeziffer  10  des 
Jatires  1897  dagegen  wurde  in  den  letzten  12  Jahren  6  mal 
überschritten. 

Das  Znsammentreffen  der  höchsten  Erkrankangsziffem  mit 
dem  niedrigsten  Mainpegelstande  konnte  schon  wiederholt  constatirt 
werden.  In  den  letzten  12  Jahren  trifPt  das  Maximum  der  Summen 
der  monatlichen  Erkrankaugen  mit  93  auf  September»  das  Minimum 
der  Main  pegelstände  mit  l.oin  auf  den  gleichen  Monat.  Im  Jahre 
1897  traf  der  niederste  Pegelstand  mit  O.5Q  m  auf  Juli,  der  höchste 
Krankenstand  mit  18  auf  den  gleichen  Monat.  Der  September, 
der  im  12jährigen  Durchschnitte  l^m  Pegel  anfweisti  zeigte 
diesmal  einen  Stand  von  L^gm.  Die  Erkranknngsziffer  dieses 
Monats  betrug  nur  6  gegenüber  dem  12  jährigen  Mittel  in  der 

(14*)  5* 
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Höhe  von  7.7  Eikranknngen.  —  Wie  im  Sommer  1897  von  der 
Kf^l.  Reg:iprung  gestellte  Frage,  ob  für  die  Hiiutigkeit  der  Typlius- 
eikiiinkungiMi  das  nein  Leitungswasser  verantwortlich  zu  luaclien 
<f'\,  konnte  ir!i  nnf  (4rund  der  Ergebnisse  nachstehender  Tabelle 
ebenso  sii  tier  verneinen,  als  ich  den  nachtheiligen  Eintiusa  aut" 
KrkrankuDgeQ  an  Brechdurchfall  bejahen  konnte. 


TyphuBerkrankungen  1897  nach  OertHchkeit: 


Erhebungen  1896 

Zahl  der  Bewohi 
(ohne  Militär) 
für  1.  Juli  1891 
interpoUrt 

Erkratiknngea 
aa  Typkos 

£  H  _  I 

^  r  '  T 
r    -  M 

JS  äs 

r  .=  (£  1 
-^h  1 

Zahl  der  Bewohner  ; 
die  auf  1  Abtritt  ; 
treffen  i 

1 

ab- 

solat 

auf  1000 

Ein- 
wokner 

c  «^O 

^?.= 

Zahl  der  A 
welche  aal 
Wohnnng 

I.  Distrikt 
obou 
nuten 
ansäen 

7824 
4827 
23494 

7 
16 
9 

 ' 

u 

0.« 

3*9 

t 

1-oor 

3.80 

S5 
78 
34 

II.  Distrikt 

oben 
anten 

2520 
5Q36  1 

' 

0.57 

9.78 

9» 

1  OSI 

3.  M 

4.  » 

68 
78 

III.  Distrikt 

ubuu 
nntKu 

2040 
5612 

3 
3 

1.47 

Oh» 

6.48 

3.fH, 
5.35 

78 
79 

IV.  DUtrikt 
obeu 
unten 
antuinn 

2627 
4530 
10269 

0 
6 

0 

1-32 

U-ii 
19« 

Ihm 

3m 

5-58 
3^61 

83 
79 
88 

V.  Distrikt 

obi  ti 

uutcn 

anssen 

1073 
3080 
2701 

1 

i  ^ 
4 

2.60 

X... 

14.,7 
12>55 

Ol» 

0*580 

a«6 

5« 

5.X4 

50 
53 
56 

im  Durohschaitt 


Abtheilnngen 

1  1 
1 

1  t 

ubure     .    .   *   *  . 

1 

1   2.«  1 

0.T7 

9.75 

4-27 

1    7.8  1 

1.7t 

15.&3 

0.7  3Ü 

5  61 

1-1 

Oh» 

0*M 

0^8 

4^8 

Di.  nifisten  Erkrankungen  absolut  (3l>)  und  im  Durchschnitt 
auf  iUUU  Einwohner  (Lt«)  treten  auf  die  unteren  Abtheiloogen. 


(187)  für  di«  Jahi«  1894,  1805,  1806  md  1897.  69 


Diese  sind,  nahe  am  Main  gelegen,  dicht  bevölkert  nnd  in  ihren 
sanitären  Einriohtnngen  gegen  die  übrigen  Stadttheile  snrück- 
geblieben;  anch  gehören  deren  Bewohner  überwiegend  dem  weniger 
wohlhabenden  Theile  der  BevSlkening  an. 

Strassen  in  denen  mehrere  Erkrankungen  vorkamen 
sind:  die  Julinspromenade  (8),  lim  Jul i  is'^pitale  selbst  erkrankten 
7  Personen,  2  vom  Wartepersonale  uii  l  Ti  nuf  der  medicinischen 
Abtheilung),  die  Sanderstras.se  (4),  die  Karmelitengasse  (3),  die 
Hatuli^asse  (3  Erkrankungen  in  einem  Hause)  und  die  Bolmes- 
müklgasse  (2).   fünfmal  traten  auf  1  Wohnung  2  Erkrankungen. 

17.  Varicellen  finden  sich  gemeldet: 


1894 

1895 

1896 

1897 

84 

124 

4 

84 

107 

16 

34  . 

36 

22 

am  häufigsten  im  Dezember  im  Dezember  im  Januar  im  Dezember 
9       j,         im  Lebensatter  von  2—5  Jahren. 

1894  und  1895  überwog  das  mäuniiciie,  1896  und  1897  das 
weibliche  Qeschlecht, 

18.  Blattern  kamen  in  den  4  Berichtsjahren  nicht  zur 
Meldung. 

» 

b)  Sonstige  in  sanitiCrer  Beziehang  wichtige  Brlmuikiingeii. 


1.  Erkrankungen  an  Erätze; 


1894 

1895 

1896 

1897 

644 

594 

636 

334 

darunter  behandelt: 

im  Kbehaltenhause    .  .  . 

36 

30 

13 

3 

309 

260 

210 

88 

in  der  Poliklinik   .    .    .  . 

298 

301 

310 

241 

im  Militärlazareth     .   .  , 

1 

3 

2 

2 

644 

594 

636 

334 
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fttr  die  Jahre  1894.  1895,  ld9G  uud  Ibd?. 
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Die  Zahl  der  geseblechtlichen  Erkrankangen  ist  eine  ver- 
faältnissmässig  sehr  hohe,  wenn  auch  die  Zahl  derjenigen,  die  in 
den  beiden  letzten  Jahren  in  der  Poliklinik  Hilfe  gesucht  haben, 

eine  Verminderung  erfahnii  hat.  Oer  Grund  liegt  darin,  dass 
die  Zahl  der  unter  Controle  stehenden  Prostituirten  zu  der  Zahl 
der  wirklich  vorhandenen  in  gar  keinem  entsprechenden 
Verhältnisse  steht. 
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lieber  den  £infliiss  des  Luftmangels  aui  die 
erste  Entwickluug  des  Eies. 

Von 

OSKAR  SCHÜLTZE 

in  Würzbarg. 
(Mit  Tlv  Abbndaaiw  im  Tost.) 

Jeder,  der  sieb  mit  den  fSr  experimentelle  embryologiache 
Arbeit  so  beliebten  £iem  von  fiana  fnsca  beschäftigt»  kann 
leicht  folgendes  beobachten:  Wenn  viele  zu  einem  Ballen  vet* 
einigte  Eier  in  einem  nicht  sehr  weiten  OefSsse  ohne  besondere 
Pflege  %xa  EntwieklnDg  kommen,  bleiben  die  dem  Boden  der 
Gefässe  näher  liegenden  Eier  gegenüber  den  höher  liegenden  in 
der  Entwicklung  zurück  und  werden  schliesslich  abnorm,  einerlei 
ob  die  Entwickelung  im  Zimmer  oder  im  Freien  vor  sich  geht. 
Erfolgt  die  Entwickelung  in  genügend  weitem  Gefässe,  so  wird, 
sonstige  liebevolle  Behandlang  der  Eier  vuiausgesetzt,  jener 
Uebelstand  vermieden.  Diese  Beobachtung  erklärt  sich  einfach 
so,  dass  in  dem  zu  kleinen  Gefäss  die  oberflächlichen  Eier  den 
tiefer  liegenden  den  SaueicitofF  aus  der  Luft  sozusagen  weg- 
schnappen. Das  lässt  sich  leicht  deutlicher  machen :  Man  uimiut 
zwei  enge  Reagenzrohre,  klebt  in  das  eine  ein  Ei  auf  don  Boden, 
in  das  andere  eines  auf  den  Boden  und  ein  zweites  an  die  Wand 
ca.  2  cm  unter  der  Oeffnung,  befruchtet  und  stellt  die  mit  Wasser 
gefüllten  Bohre  vertikal  auf.  In  dem  ersten  Rohr  tritt  normale 
Entwicklang  ein,  in  dem  zweiten  entwickelt  sich  nur  das  obere 
Ei  normal  y  das  untere  bleibt  zurück  und  stirbt  schlieslich, 
weil  das  obere  allen  aas  der  Luft  von  dem  Wasser  absorbierten 
0  sofort  für  sich  in  Ansprach  nimmt. 

Ich  habe  diese  Beobachtungen  zu  einigen  kleinen  Versuchen 
benntzt,  bei  denen  ich  die  spezielle  Frage  nach  dem  Grade  des 
Sanerstoffbednrfnisses  während  der  ersten  Entwicklnng  im 
Ange  hatte.  Denn  wenn  bei  geeigneter  Versnchsaiiordnaiig  das 
eine  Ei  einem  zweiten  den  0  entzieht,  so  lässt  sich  ans  den  an 
dem  zweiteo  anftretenden  Störungen  ein  Schlnss  anf  dessen 
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Sanerstoffbedfb^nis  machen.  Eine  zweite  Frage,  die  sicli  an- 
achliesst,  ist  die,  welche  ich  in  Beang  auf  awei  andere  für  die 
normale  Entwicklung  der  Froacheier  notwendige  äussere  Faktoren, 
auf  Wärme  und  normale  Orientierung  aum  Erdmittelpunkt,  frUher 
behandelte,  wie  lange  ohne  Störung  des  normalen  Entwicklungs- 
ganges die  auf  jenem  Wege  erreichbare  SauerstofPentziehung  von 
dem  Ei  vertragen  wird. 

Aus  einer  grösseren  Reihe  von  Versuchen  teile  ich  nur 
folgende  mit : 

Versuch  1.  Am  6.  März  1897  2  Uhr  nachmittags  brachte 
ich  8  im  Stnilinni  der  1.  Furche  sti  Ii*  iide  Eier  von  Hana  fusca,  die 
der  Gallerthüiie,  soweit  dies  mit  feiner  Seheere  möglich,  berauht 
waren,  durch  Heberwirkung  zugleich  mit  einer  Wassersäule  in 
ein  2  mm  weites  und  20  cm  langes  Glasrohr  in  der  Anordnung 
der  Abbild.  1.  Das  Rohr  wurde  durch  einen  horizontal  durcli- 
bohrten  Kork  gesteckt  und  mit  diesem  ruhig  hingestellt.  Bie 
Eier  fällten  das  Lumen  des  B.ohres  in  querer  Richtung  so  aus, 
dass  sie  gerade  noch  frei  rotieren  konnten,  es  fand  also  keine 


^  1  1  1  V 

1     a     a  CT-g 


Kompression  der  Eier  statt.  Sie  nahmen  denn  auch  selir  bald 
ihre  für  die  normale  Entwicklung  nötige  Normalstelhing  ein.  Am 
7.  März  war  bei  allen  die  Furchung  weit  fortgeschritten,  ohne 
dass  bei  den  einzelnen  Eiern  Unterschiede  bemerkbar  waren. 
Am  8.  März  früh  zeigten  sich  jedoch  typische  Unterschiede  bei 
den  Eiern.  Die  Eier  1  und  8  waren  in  das  Gastrulationsstadium 
getreten  und  zeigten  einen  grossen  sichelförinigen  Urmund.  2,  3| 
6  und  7  waren  noch  ohne  Gastrulaanlage,  4  und  6  dagegen  Hessen 
bereits  deutlich  eine  kleine  Urmundanlage  erkennen.  Sie  waren  den 
Eiern  1  und  8  gegenfiber  im  Kaohteil,  dagegen  2,  3,  5  und  6  gegen- 
über insofern  im  Vorteil,  als  ihnen  nur  an  einer  Seite  der  0 ent- 
zogen wurde,  an  der  anderen  Seite  aber  in  der  längeren  Flilssig- 
keitssäule  eine  geringe  Menge  absorbierten  Sauerstoffs  zur  Ver- 
fügung stand.  Dies  scheint  mir  wenigstens  die  natürlichste  Erklä- 
rnng.  Am  Nachmittag  zeigten  die  Eier  1,  8,  4  u.  6  einen  geringen 
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Fortschritt,  wahrend  die  in  nebenstehender  Schale  befindlichen 
normalen  KontroUeier  bereits  geschlossenen  Urmnnd  und  Anlage 
der  Mednllarplatte  besassen,  ein  Zeichen,  dass  anch  die  darch 
Einschlnsa  in  das  Rohr  an  nnd  fttr  sich  geschwächte  Ventilation 
der  Eier  verlangsamend  bezw.  störend  auf  die  Entwieklung  wirkte. 
Als  am  9.  Miirz  inorgen.s  9  Uhr  30  Min.  die  Eier  in  dem  Rohr 
mit  starker  Lupe  untersucht  wurden,  zeigten  sie  sieh  in  der 
Eütwickeluüg  gegenüber  dem  Tag  vorher  gar  nicht  fortge- 
schritten, boten  aber  ein  sonst  ganz  normales  Aussehen  dar- 
Die  Eier  2,  3,  6  und  7  standen  immer  noch  am  Ende  der  Furch- 
ung, waren  aber  frei  von  jeder  Zersetzung.  Die  Kontrolleier 
hatten  nun  schon  geschlossenes  Medullarroiir.  Am  10.  IIT  8  Uhr 
oU  Min.  morgens  war  bei  allen  Eiern  in  dem  Kohr  dasselbe  Bild, 
wie  Tags  zuvor,  während  die  KontroUeier  zu  bereits  gekrümmten 
Embryonen  geworden  waren.  Nun  wurden  die  8  Versuchseier 
nach  Zerschneiden  des  Kohres  in  eine  Schale  mit  Wasser  gebracht. 
Am  11.  III.  9  Uhr  15  Min.  früh  haben  2  Eier  schlechte  Medullar- 
wiUste  gebildet  (jedenfalls  1  und  8);  über  die  anderen  Eier  und 
den  weiteren  Verlauf  wurde  nichts  mehr  in  das  Protokoll  auf- 
genommen ,  doch  ergibt  schon  dieser  Versuch ,  dass  durch 
Lnftmangel  während  der  Farcbang  die  erste  Ent- 
wicklung der  Eier  vonRanafasea  zu  aeitweisem 
Stillstand  gebracht  werden  and  dass  dann  nach 
besserer  Laftaufuhr  die  Entwickelang  noch  fort- 
schreiten kann. 

Versuch  2.  Während  bei  dem  ersten  Versach  die  Laftznfahr 

zur  Zeit  der  ersten  Furche  eingeschränkt  wurde,  trat  dieselbe  bei 

dem  "nun  mitzuteilenden  bereits  kurz  nach  der  Befruchtung  ein. 

Von  einer  Anzahl  am  10.  III.  mittags  12  Uhr  befruchteten 
Eiern, wurde  mit  feiner  Scheere  die  eben  quellende  Gallerthülle 
entfernt.  Zehn  von  diesen  Eiern  wurden  in  der  Anordnung  der 
Abbild.  2  in  ein  2  nun  weites  Glasrohr  eino^efüllt  und  das  R(jhr 
horizontal  gelagert.  Wegen  der  an  den  Enden  des  Kohres  statt- 

AbbildODK  2. 

findenden  Verdunstung  wurde  die  über  die  Eier  herausragende  freie 
Wassersäule  möglichst  lang  genommen.    Um  12^/4  Uhr  zeigte  bei 
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allen  Eiern  die  aiisgestossene  Perivitellinmenge  die  eingetretene 
Befruobtuog  an.  In  der  Ansicht  von  unten  bot  si(;h  nm  4  Uhr 
nacbm,  das  selir  typische  Bild  der  Abb.  2.  Die  Eier  1,  2,  9  u.  10 
zeigten  vollendet  erste  und  eben  auf  die  untere  Hemisphäre  über- 
gehende zweite  Furche.  Bei  3  und  8  war  von  unten  her  von  der 
zweiten  Furche  noch  nichts  bemerkbar.  Die  am  weitesten  innen 
in  der  Röhre  gelegenen  £ier  4,  6,  6  und  7  waren  typisch  in  der 
Weise  hinter  den  nach  aussen  sich  ansohliessenden  Eiern  zurück- 
geblieben, dass  die  erste  Furche  noch  nicht  vollendeti  aber  in 
der  (dargestellten)  Ansicht  von  unten  eben  sichtbar  wurde. 
Hieraus  ergab  sich  deutlich  der  sohSdigende  Einflnss  des 
Luftmangels  bez.'  die  Notwendigkeit  der  Luftzu- 
fuhr bereits  zu  beginnender  Fnrohung.  Der  weitere 
Verlauf  verstärkte  dieses  JEtesultat,  die  mittleren  Eier  blieben  fortan 
und  am  folgenden  Tag  hinter  dem  mehr  nach  den  Mündungtsn 
des  Rohres  hin  gelegenen,  zurück.  Am  11.  IIL  4  Uhr  60  Hin, 
nachmittags  waren  1  und  10  in  daa  Gastrulationsstadinm  ge- 
treten, die  anderen  waren  in  vorgeschrittener  Furchunpf,  und  es 
Hess  sich  gut  erkennen,  dass  jetzt  die  innersten  Eier  (4 — 7)  erst  auf 
dem  Stadium  der  vorgeschrittenen  Morula  ötaiideu.  Die  Kontroll- 
eier waren  uiu  diese  Zeit  in  beginnender  Gustrulation.  Die  Eier 
wurden  nun  zur  weiteren  Entwickelung  nach  Durchschneiden  der 
Röhre  und  voröichtiger  Herausnahme  bezw.  Herau^blasen  in 
reines  Wasser  gebracht.  Es  sei  hier  für  auf  diesem  Gebiete 
weniger  bewanderte  Untersucher  bemerkt,  dass  die  Aufzucht 
dieser  Eier,  wie  aller  zu  Experiinenten  benutzten  besonderer 
Sorgfalt  erfordert,  die  vor  allem  in  täglich  zweimaligem  Wasser- 
wechsel, Säubern  des  Gefässes  bezw.  Uebertragung  in  frisch  ge- 
reinigle Schalen  und  Bedecken  mit  grösseren  Glasschalen  oder 
Glocken  besteht.  An  dem  daraufPolgeoden  Tage  (12.  III.  10  Uhr 
▼orm»)  haben  von  den  Versuchseiern  1,  2,  3,  8,  9  und  lU  di*ei 
einen  normalen  Dotterpfropf  (wie  die  Kontrolleier )  geldldet,  zwei 
haben  sicheltormigeu  Urmund  und  eines  ist  (wohl  infolge  Insultes 
bei  der  Herausnahme  aus  dem  Rohr)  verdorben.  Bei  den  vier 
innersten  ist  die  Fnrehung  deutlich  noch  weiter  fortgeschritten, 
das  Gastrulastadium  aber  nicht  erreicht.  13.  III.  5  Uhr  40  M. 
nachm.:  drei  Embryonen  haben  geschlossenes  Medullarrohr  (wie 
die  Kontrolleier),  zwei  MeduUarplatten,  swei  Andeutungen  einer 
Urmundsicbel,  seigen  aber  eingetretene  Absterbungserscheinungen, 
bestehend  in  grauer  Verfärbung  des  hellen  Feldes,  und  swei  sind 
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obne  Urmiindanlage  mit  gleichfalls  eiBgetretenen  Absterbeaeiohen. 
BiB  snm  15.  III.  ergab  sich  scbliesslich  folgendes  Resultat:  Es 
liegen  6  gate  Embryonen  mit  Kiemenanlagen  vor»  von  denen  drei 
mit  den  Kontrolleiern  übereinstimmen  und  zwei  etwas  weiter 
zartiek  sind.  Die  4  übrigen  —  in  dem  Rohr  am  weitesten  nach 
innen  entwickelten  —  Eier  sind  tot.  Ans  diesem,  wie  aas  dem 
mitgeteilten  Versuch  1  ergibt  sich  alsO)  dass  dasLnftbe* 
dürfnis  der  Eier  schon  von  Beginn  der  Entwiche  1- 
u  II  g  au  ein  grosses  ist  und  dass  Ii  o  c  h  g  r  a  d  i  g  e  r 
Luit  m  ;i  II  gel  w  ii  h  r  e  n  d  de r  F  u  r  c  h  u  n  g  die  E i  e  r  d  e  r  a  r  t 
schädigt,  dass  die  Entwickelung  verluagsaiiit 
oder  zum  Stillstand  gebracht  wird. 

Weitere  Versuche  haben  es  mir  w ahrsclieinlich  gemacht, 
dass  die  sonst  so  resistenten  Eier  des  GiastVosches  gegen  den 
durch  mein^  Versuchsanordnung  verursachten  Luftmangel  viel 
empfindlicher  sind,  als  ich  anfangs  vermutete. 

Versuch  d.  In  ein  Rohr  von  12  om  Länge  and  2,o  mm 
Liohtnng  Warden  am  16.  III.  6  Uhr  15  Min*  abends  22  Eier  ohne 
Gallerthülle  in  der  Anordnung  von  Abbild.  3  gefallt,  als  die 
1.  Furche  eben  das  helle  Feld  erreichte.  Am  17*  III.  8  Uhr 
56  Min.  früh  standen  die  Endeier  beiderseits  in  weit  vorgeschrit- 
tenem Furchungsstadiam,  fast  so  weit  wie  die  Kontrolleier.  Nach 

Abbildaag  8. 

innen  zu  worden  die  Zellen  immer  grösser  und  die  in  der  Mitte 
gelegenen  Eier  boten  das  Bild  normaler  Morulae,  Um  h  Uhr 
30  Min.  abends,  also  23  Stunden  nach  Einfüllen  der  Eier  in  das 
Rohr,  wurde  dieses  zerschnitten  und  die  Eier  vorsichtig  in  reines 
Wasser  Übertragen.*)  Es  waren  um  diese  Zeit  die  beiden  äns- 
sersten  Eier  auf  beginnendem  Gastrulationsstadium  angelangt, 
während  die  andern  sämmtlich  noch  keinen  Urmund  besassen. 
Die  nun  eingetretenen  günstigen  Bedingungen  hatten  zur  Folge, 


Be  «ei  hier  erwähnt,  dass  die  Eier  von  Rena  eich  ohne  Gallerthiille 
d.  h.  nar  von  Dotterhant  and  innerster  dünner  Schicht  der  Qallerthttite  arageben, 
normal  entwickeln  im  Gegensatz  zo  den  Eiern  der  Tritonen  nod  des  Aiolotl,  die, 

nur  von  der  Dotterlmnt  bedeckt  mid  dem  weiten  die  DoUorhaut  amgttbenden 
teoreterfüUten  HoblrAum  entnommen,  iLeine  normalen  Larven  bilden. 
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dass  am  folgenden  Vormittag  die  beiden  vorderen,  in  der  Bohre 
zu  äasserst  gelegenen  Eier,  am  Endstadium  der  Gastrulation  an- 
gelangt waren,   Sie  waren  deutlich,  wenn  auch  nnr  minimal, 
hinter  den  KontroHeiem  zurückgeblieben.  Alle  übrigen  Eier  mit 
einer  Ausnahme  (verdorbenes  Ei)  hatten  nun  den  Urrannd  ge- 
bildet, was  nach  meinen  Erfahrungen,   wenn  die  Eier  in  dorn 
Bohr  eingeschlossen  geblieben  wären,  nicht  der  Fall  gewesen 
wäre.    Es  schien  aber,  als  ob  die  Eier  sieh  von  der  durch  die 
enge  Röhre  bedingten  Schädigung  nach  erneutem  Luftzutritt  er- 
holen würden.    Am  folgenden  Tage  naehniittags  waren  die  zwei 
am  weitesten  vorgesihriltenen  „ Endeier  '    der  Versuehseier  zu 
länglichen  Embryonen  geworden,  die  nur  wenig  hinter  den  Kun- 
trolloiprn  zurückstanden,   die  übrigen  iiaben  fast  alle  Medullar- 
wiiiste  gebildet,    zeigen  jedueh  das  für  so  viele  Fälle  künstlich 
erzeugter  Missbildungen  typische  Offenbleiben  des  Urmundes  mit 
giüssiMu  Pfropf,   bei  dreien  ist  der  Pfropf  gleichfalls  vorhanden, 
ohne  dass  es  zur  Ausbildung  von  Medullarwülsten  gekommen  ist. 
Jetzt  war  also  zu  der  durch  den  Luftmangel  bedingten  Verlang- 
samung  der  Entwicklung  auch  die .  allerdings  erst  relativ  spät 
zu  Tage  tretende  Missbildung  hinzugekommen.    Das  End- 
resultat war,  dass  trotz  sorgsamer  Pflege  aus  allen  22  Eiern 
am  21.  III.  nur  zwei  normale,  mit  Kiemenstummcln  versehene 
Larven  hervorgingen,  die  mit  deu  Kontrolleiern  übereinstimmten. 
Von  4  ausserdem  ausgeschlüpften  Embryonen  waren  zwei,  wenn 
auch  zurückgeblieben,  so  doch  anscheinend  normal,  zwei  zurück- 
gebliebene waren  lordotisch.   Alle  übrigen  Eier  waren  abge* 
sterben.   Aus  diesem  Versuch  ergibt  sich  in  Uebereinstimmung 
mit  den  vorigen,  dass  eine  während  derFurchung  be- 
stehende hochgradig  beschränk te  Ventilation  der 
Eier  von  nur  248tündiger  Dauer  auf  die  Entwich* 
lung  hemmend  einwirkt  und  im  ungünstigsten 
Falle  zum  langsamen  Tode  der  Eier  führt.  Der 
Lnftmangel  verursacht  einen  zeitweisen  Stillstand  der  Entwickele 
ung;  tritt  wieder  normale  Ventilation  ein,  so  schreitet  die  Ent- 
wicklung  lurt,  doch  kouimt  es  nicht  mehr  zur  Ausbildung  nor- 
maler Larven,  vielmehr  fülirt  die   während   der  Furchuiig  statt- 
gehabte Schädigung  schliesslich  doch  nuch  den  Tod  der  Eier 
unter  Misribildung.ser.<eheinungen  herbei.  Hierin  liegt  ein  wesent- 
licher Unterschifd  gegenüber   dem   durch  Abkülilung  auf  0^  er- 
reichbareu  Stillstand  der  Eutwickluug,  nach  welchem,  wie  ich 
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zeigte,  bei  einer  Ansdebnnng  bis  zu  20  Tagen  dooh  noeb  TolHg 
normale  Larven  entstehen 

Von  weiteren  Versuchen  teile  ich  nur  noch  einen  mit,  der 
sich  in  der  Versnchsanordnung  und  in  dem  Resultat  in  typischer 
Weise  von  den  bisher  beschriebenen  unterscheidet. 

Versuch  4.  Am  14.  III.  11  Uhr  46  Hin.  vorm.  wurden 
in  ein  25  cm  langes  und  4,5  mm  weites  (rlasrohr  a  (Abb.  4) 


Abbildttog  4. 


^.4 
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8  unbefruchtete  Eier  aus  dem  Uterus  in 
Abständen  von  ca.  2  cm  geklebt,  wobei  ich 
die  Eier  mit  Drabtsonde  einführte.  Durch 
einigte  Uebung  gelingt  es  leicht,  die  an 
der  Spitze  der  Sonde  hängenden  Eier  so 
einzuführen,  dass  sie  an  der  gewiin.scbten 
Stelle  der  Röbrenwaiid  anliai'ten.  Ebenso 
erfordert  die  darauf  folgende  Behandlung 
immerhin  einige  Vorsicht,  indem  sich  leicht 
die  Eier  bei  Zusatz  des  besamten  Wassers 
ablösen.  Man  gibt  zunächst  nur  einige 
Tropfen  Wasser  in  die  Höbre  und  verteilt 
dieses  durch  Bewegung  der  Röhre  so,  dass 
es  in  dünner  Schicht  die  Eier  langsam 
erreicht.  Wartet  man  dann  1—2  Minuten, 
dann  kann  man  vorsichtig  das  ganze  Rohr 
mit  Samenwasser  füllen.  Nach  10  Minuten 
wurde  das  besamte  Wasser  durch  frisches 
ersetzt,  das  Bohr  an  einem  Ende  mit 
einem  kleinen  Gummistopfen  fest  geschlos- 
sen, so  dass  das  Wasser  nicht  am  anderen 
Ende  ansfiiessen  konnte.  Unter  dem  Sto- 
pfen (s.  Abb.)  blieb  ein  kleiner  Luftraum, 
und  nun  wurde  das  Rohr  in  ein  entspre^ 
ehendes  Stativ  mit  durchbohrter  horizon* 
tater  Kork  platte  vertikal  mit  der  Oeffhnng 
nac  h  unten  aufgestellt  Um  2  Uhr  20 Min, 
füllte  die  im  Wasser  quellende GallerthüUo 
gerade  den  Querdurclimesser  des  Roluea 
aus;  die  noch  weiter  quellende  Hülle  nahm 


•)  0.  L3chultze,  üeber  die  Einwirkung  uiederer  Temperatur  auf  die  Eat- 
w  ick  laug  des  Frosches.   Aluitoiii.  Anvoiger  Bil.  X.  Nr  9. 
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durcH  den  Qrack  der  Böhrenw&nd  eine  längliclie  G^estalt  an,  doch 
behielten  die  £ier  ihre  normale  Eagelform  and  erwiesen  sich 
als  durchaus  der  Norm  entsprechend  in  ihrem  Perivitellin  frei 
beweglich. 

G-leichseitig  mit  dem  Rohr  a  worde  das  etwas  weitere 

Rohr  b  (s.  Abb.  4)  von  20  cm  Länge  und  7  mm  Weite  in  ent- 
sprechender Weise  mit  9  Eiern  (derselben  Brut  wie  hei  Rohr  a) 
hergerichtet.  Befrachtung  um  12  Uhr.  Um  2  Uhr  20  Min. 
iüiiten  die  Gallerthülleii  das  Lumen  des  Rohres  bis  auf  1  mm 
in  querer  Richtung  aus.  Später  c[uoll  die  üülie  bis  zum  Ver- 
schluss des  Lumens. 

Am  15.  III.  U.  war  am  oiTenen  Ende  der  Rölir'  ii  eine 
geringe  Wa^.serverdun.-^tung  bemerkbar;  sie  wurde  durch  Wasaer- 
zu.-^atz  nun  einem  in  ein  Kapillarröhrchen  ausc:ezogenes  Glasrohr 
ausgegliciien.  Unterschiede  im  Verlauf  der  Fiirchung  traten 
hier  nicht  auf,  oti'onbar  infolge  der  im  Vergleich  mit  den  vorigen 
Versuchen  relativ  weiten  Röhren.  Wir  verfolgen  zunächst  das 
Schicksal  der  £ier  in  Rohr  a.  Am  Abend  desselben  Tages  um 
6  Uhr  30  Min.  zeigten  alle  Eier  mit  Ausnahme  von  Nr.  6,  das 
sich  als  unbefruchtet  erwies,  die  erste  Anlage  des  Urmundes, 
ohne  dass  ein  Unterschied  zwischen  den  einzelnen  Eiern  hemerk- 
bar  war.  Am  Nachmittag  des  folgenden  Tages  (16.  III.  5  Uhr 
10  Min.)  waren  typische  Unterschiede  bemerkbar;  die  Eier 
2  bis  7  (ausser  dem  unbefruchteten  6)  waren  kaum  in  der 
Gastrulation  gegenüber  dem  Tag  vorher  fortgeschritten  und 
hatten  noch  keinen  Dotterpfropf  gebildet,  während  bei  1  ein  Dotter- 
pfropf vorhanden  und  bei  8  Schluss  der  Gastrulation  eingetreten 
war.  Das  Ei  8  war  infolge  des  Luftzutrittes  von  unten  her 
am  gunstigsten  gestellt,  entzog  aber  den  Eiern  2—7  den  nötigen 
Sauerstoff,  sodass  bei  diesen  im  Verlauf  von  24  Stunden  die 
Gastrulation  kaum  Fortsehritte  gemacht  hatte.  Das  Ei  1  war 
infolge  des  über  ihm  vorhandenen  Luftraumes  unter  etwas 
günstigeren  Umständen,  doch  hinter  8  merklich  zurückgeblieben. 
Man  siebt  hieraus,  wie  deutlich  die  Eier  auch  auf  geringe  Unter- 
schiede der  Luftversorgung  r^a^i  ren.  Das  Rohr  wurde  nun 
zer.schnitten,  worauf  die  Eier  mit  eim  r  Drahtsonde  vor^iehtiir 
luiaus  j^i'scliält  und  in  reines  Was.^t-r  übei-tragen  wurden.  Am 
18.  III.  waren  sieben  ndiinale  längliche  Embi-vunen  mit  ge- 
schlosätnem  Medullarrt>lii-  ans  den  I'iern  gewurden,  von  denen 
zwfi  bereits  die  JSi  hwanzlii ünimung  besasseu.    Hier  war  also 
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trotz  der  durch  Luftmangel  im  Gastrulastadiiim  eingetretenen 
Verzögerung  der  Kntwifklung  keine  »Störung  eingetreten. 

Von  Interesse  ist  das  Resultat  dfs  Entwiokelungspjaiigea 
in  dem  etwa.s  weiteren  Rolir  />  bei  Vergleicli  mit  dem  beschriebeueu 
Gange  im  Rolir  n.  Bei  allen  Eiern  des  Rohres  b  (mit  Ausnahme 
des  unbefruchteten  Eies  Nr.  2)  fand  sich  am  15.111.  Ultr  30  Min. 
abends  in  Uebereinstimnuing  mit  dem  gleichzeitigen  Befund  in 
Rohr  a  ein  sicdielformiger  Urmund.  Er  war  jedoch  ein  wenig 
grösser,  als  bei  den  Eiern  des  Rohres  a.  ottenbar  infolge  des 
durch  die  grössere  Weite  de.^  Rohres  im  aligemeinen  günstigeren 
Luftzutrittes.  Am  16.  IIL  5  Uhr  10  Min.  nachmittags  waren 
alle  Eier  in  Rohr  h  gut  weiter  entwickelt.  1  und  9  standen  im 
Stadium  der  Medullarplattei  die  Eier  B— 8  zeigten  grossen 
sichelförmigen  Urmund  kurz  vor  Bildung  des  Dotterpfropi'es. 
Nachdem  inzwischen  das  am  unteren  Böhrenende  etwas  ver- 
dunatete  Wasser  wieder  ersetzt  war,  entwickelten  sich  an  den 
zwei  darauffolgenden  Tagen  die  £ier  1  und  9  derart  weiter 
dass  das  günstigst  gelegene  £i  9  zu  einem  länglichen  Embryo 
mit  geschlossenen  Medullarwülsten  wurde,  das  weniger  günstige  1 
bildete  HednUarwülste,  blieb  aber  erheblich  hinter  Ei  9  zurück. 
Alle  übrigen  Eier  zeigten  noch  am  18.  III.  11  Uhr  30  Min.  vorm. 
genau  wie  2  Tage  vorher  den  grossen  sichelförmigen  Urmund. 
Die  Entwicklung  war  also  bei  sonst  normalem 
Aussehen  stehen  geblieben.  Die  Eier  wurden  nun,  um 
ihr  weiteres  Schicksal  zu  verfolgen,  aus  dem  Rohr  genommen 
und  in  Wasser  übertragen.  Die  tägliche  Untersuchung  und  sorg- 
fältige Aufzucht  dieser  Eier  ergab  folgendes  interessante  Re- 
sultat. Von  den  8  Eiern  war  eines  am  Sl.  III.  abgestorben. 
Zwei  aus  Ei  1  und  9  entwickelte  normale  Quappen  wurden  am 
24.  III.  ausgeschaltet.  Die  übrigen  5  wurden  bis  zum  26.  III. 
aufgezogen,  wo  sie  bereits  zu  Quappen  ohne  äussere  Kiemen 
geworden.  Nur  eine  unter  ihnen  hatte  am  iiinii  Ii  eine  Ein- 
schnürung davongetragen,  so  dass  das  flotte  Schwimmen  etwas 
erschwert  war.  Der  durch  die  beschriebene  Versuchsanordnung 
bedingte  Luftmangel,  welcher  zu  einem  zweitägigen  Stillstand 
der  Entwiekelung  während  der  Gastrulation  geführt  hatte, 
wur  io  hier  also  ohne  wesentlichen  erkennbaren  Schaden  Uber- 
wunden. 

Fassen  wir  die  iiedultate  der  Versuche  zusammen,  so  ergibt 
sich,  dass  durch  die  von  mir  gewählte  Versuchsanordoung  eine 
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Beeintriichtigung  des  normalen  Entwickelungsganges  sich  <;cltend 
macht.  Sie  besteht  bei  den  am  wenigsten  beeinträchtigten  Eiern 
nnd  bei  nicht  zu  langer  Dauer  in  einer  ohne  Schaden  ertragenen 

Verlangsamung  der  Entwicklung.  Bei  ungünstigeren  Ver- 
liältnissen  tritt  Stillstand  der  Entwicklung  ein.  Durch 
nachträgliche  Kinwirkung  guter  Ventilation  kann  nocli  uach 
2tägigeTn  StilLstand  der  Entwiokhmg  die^e  wieder  angefacht 
werden.  In  der  Regel  hat  die  auf  öolehf*  Weise  erreichte  Hem- 
mung des  Kntwiekluugsmechanismus  jedoch  das  Auftreten  von 
Missbildungen  und  schliesslichen  Tod  zur  Folge. 

Bei  der  Frage  naeh  der  genaueren  Ursache  der  Schädigung 
des  Entwickelungsprozesdei  müssen  die  beiden  Momente  der  ge- 
stört^-n  0  -  Zufuhr  und  der  behinderten  Ableitung  oder  des 
tStagiuerens  schädlicher  StortVechselprodukte  in  Betracht  ge- 
zogen wenleii.  In  letzterer  Bezieliung  kommt  vor  allem  die 
giftige  Wirkung  vom  Ei  gebildeter  CO>  in  Betracht.  Diese  wird 
in  Abhängigkeit  von  der  0-Aufnahme  gebildet  oder  könnte  da- 
neben durch  Spaltung  ohne  0- Auf  nähme  von  dem  Ei  ersengt 
sein,  da  es  feststeht,  dass  auch  ohne  Sauerstoffaufnahme  vom 
Organismus  Kohlensäure  gebildet  werden  kann, 

ich  möchte  in  die  herabgesetzte  Sauerstoffzufuhr  die  Haupt- 
ursaehe  der  beschriebenen  Entwickluti^s^törungen  verlegen. 
Diese  Deutung  drängt  sich  schon  durch  die  zu  Beginn  dieses 
Aufsatzes  gemachten  Angaben  auf.  Daneben  dürfte  allerdings 
auch  die  behinderte  Abfuhr  von  den  Eiern  abgegebener  CO2  in 
Betracht  geaogen  werden.  Unter  diesen  Umständen  dürfte  es 
das  beste  sein,  mehr  allgemein  von  dem  sicheren  Nachweis  der 
störenden  Wirkungen  mangelhafter  Ventilation  des  sich  furchenden 
Eies  oder  von  der  unbedingten  Notwendigkeit  einer 
solchen  Ventilation  von  derZeit  d  er  Befruchtun  g 
an  SU  sprechen. 

So  überflüssig  fast  ein  solcher  Nachweis  bei  lebenden  und 
sich  intensiv  vermehrenden  Zellen  manchem  erscheinen  möchte, 
so  ist  er  doch  mit  Rücksicht  auf  die  Angaben  neuerer  Autoren, 
welche  auf  Grund  von  auf  den  ersten  Blick  ganz  einwandfreien 
Experimenten  zu  entgegengesetzten  Resultaten  gelangt  sind,  nicht 
ganz  ohne  Wert    So  behauptet  Samassa*j,  die  Eier  von  Kana  fusca 

*)  i^.  iSamfi.s«u,  Uehar  die  auäseren  EntwicklangsbeüingDugeii  der  £ier  voo 
Emw  temporaria.   Verbaudl.  der  dcatücben  zoolog  Gesellschaft  1896. 
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bedürtt-Mi  zur  Furchung  keines  Sauerstoffs  und  Loch*)  stellte 
anf  Gruiul  seiner  experimentellen  Arbeiten  an  dem  sich  furchen- 
den Ki  der  Knochenfische  Ctenohibrus  und  Fundulus  den  Satz 
auf,  dass  die  Eier  des  ersteren  zur  JFurchung  ebenso  des  0  be- 
nötigten, wie  die  des  letzteren  denselben  völlig  entbehren  könn- 
ten. Die  Fro.^elieier  Sam(issa!a  entwickelten  sieb  in  einer  Glas- 
birne, aus  der  die  Luft  durch  einen  Stickstoffstrom  verdrängt 
wurde  nnd  in  der  dann  ein  Druck  von  nur  6  mm  üg  erzeugt 
wurde.  Nach  24  Stunden  zeigten  die  Eier  keine  wesentlichen 
Unterschiede  gegenüber  den  KontroDeiem.  Demnach  seien  die 
Eier  während  der  Furchung  von  dem  Sauerstoff  der  Umgebung 
unabhängig,  und  da  keine  0  *  Aufnahme  stattfinde,  so  sei  auch 
das  Fehlen  der  CO« -  Ausscheidung  mindestens  sehr  wahrschein* 
lieh.  Wenn  ich  demgegenüber  den  Sats  aufstelle,  dass  die  Eier 
von  Bana  fusca  vom  Beginne  der  Entwickelung  an  auf  O-  Auf- 
nahme angewiesen  sind  und  ohne  solche  su  Grunde  gehen,  auch 
ohne  dass  ich  hierfür  einen  exakten  Beweis  beizubringen  im 
stände  bin,  so  müssen  wir  uns  klar  machen,  wie  ausser- 
ordentlich gering  die  Sauerstoff men g e  sein  wird, 
deren  die  relativ  wenigen  Zellen  zur  Atmung  be- 
dürfen. Sie  werden  die  bei  dem  angewandten  chemischen 
Etxperiment  Samassa^a  in  der  Begel  nicht  mehr  in  Betracht 
kommenden,  aber  gewiss  noch  vorhandenen  0- Atome  gierig  auf- 
zunehmen bestrebt  sein.  Auch  können  die  Hüllen  oder  die  Dotter- 
masse des  Eies  den  absorbierten  Sauerstoff  trotz  der  mit  aller 
Vorsicht  eingeleiteten  Austreibung  aus  dem  die  Eier  enthaltenden 
Gefass  besonders  festhalten  und  diesen  dann  an  die  Eier  abgeben. 
Oder  es  küuuen  die  Eier  im  Laute  ihrer  Weiterentwickelung  den 
wenigen  0,  dessen  sie  benötigen,  durch  Reduktion s Vorgänge  aus 
der  Substanz  der  Gallerthüllen  oder  des  Dotters  erhalten.  Alles 
in  allem  sind  wir  nicht  berechtigt  mit  Samassa  zu  beliaupten, 
dass  das  Ei  des  Frosches  zu  seiner  ersten  Kntwickelung  keines 
Sauerstoft's  aus  der  Umgebung  bedürfe,  vielmehr  halte  ich  die  in 
meinen  Verbuchen  eingetretenen  Störungen  des  Kntvvickelungs- 
ganges  für  dureii  Sauerstoffmangel  bedingte  und  die  durch  das 
von  mir  verwertete  Phnzip  der  Konkurrenz  der  Eier  um 


*)  J.  Loeb,  UntersttohDogmi  Aber  die  physiologischen  Wirkungen  des  Saaer- 
«koffiiiMigeit.   Archiv  f.  iL  gesammte  Physiologie  Bd.  62. 
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den  Sauerstoff  giebt  hier,  wo  es  sicli  om  so  sehr  geringe  0- Mengen 
handelti  bessere  Resultate,  als  das  chemische  Experiment. 

So  interessant  ferner  die  von  Xoe6  an  Fischeiern  angestell- 
ten Versnche  sind,  so  kann  ich  doch  anch  hier  in  einem  Punkt 
meine  Bedenken  nicht  unterdrücken.  Loeb  fand,  dass  die  Eier 
des  marinen  Knochenfisches  Ctenolabrus  bei  SanerstofFmangel 
im  Wasserstütistrom  in  Engelmann'scher  Kammer  sich  nicht 
teilten  oder  nur  die  ersten  Teilungen  durchmachten,  während 
die  Eier  eines  anderen  Knochenfisches,  Funduhis.  unter  denselben 
Bedin/ziungen  12—15  Stunden  hing  nonnale  Teilungen  durch- 
machten. Hiernach  sei  erwiesen,  dass  in  dem  einen  Falle  zur 
Teilung  der  Zellen  der  Sauerstotl'  nötig  sei,  m  dem  anderen  da- 
gegen nicht.  Bei  dem  thatsächlich  so  verschiedenartig«'!!  Saner- 
stofi'bediirfnis  der  Organismen  und  der  Eier  scheint  es  mir  zur 
Zeit  richtiger  in  dem  ersten  Falle  (Ctenolabrus)  von  einem  hoch- 
gradigen, in  dem  zweiten  (Fundulus)  von  einem  sehr  ge- 
ringen Öauerstott'bedürt!ii*o  zu  sprechen.  Diese  Auffassung 
dürfte  um  so  mehr  für  sich  haben ,  als  Ihmoor  *)  an  dem 
schönen  Objekt  der  Staubfadenhaare  von  Tradescantia  virginica 
nachwicF^,  dass  bei  Sauerstoffmangel  die  Zellteilung  unterbleibt. 

Zu  bemerken  ist  nochi  dass  sowohl  Samassa  als  Loeb  in 
Xlebereinstimmung  mit  mir  nach  Einschränkung  der  0- Zufuhr 
bez.  Entwicklung  der  Eier  in  Wasserstoff  und  Stickstoff  trotx 
Unterbrechung  der  Entwicklung  nachträgliche  Weiterentwick- 
lung erzielen  konnten.  Besonders  hervorzuheben  ist  der  Befund 
von  Lodtf  dass  durch  0-MangeI  im  Wasserstoffstrom  bereits  voll* 
zogene  Zellteilungen  vergeheui  nach  erneuter  Luftzufuhr  aber 
wieder  auftreten. 


*)  J.  Demoor,  Beitrag  bohi  StvdiDm  der  Physiologie  der  Zelle.  Arcbivee 
de  Biologie  1893.  T.  XIII,  p.  168. 
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Serodiapose  des  UBterleib8t}7)hns. 

Ans  der  medicinischen  Poliklinik  (VoMtand:  Professor  Dr.  ^fatterstocJ^ 
und  dem  bygieoischen  Institute  (Vorstand :  Professor  Dr.  Lehmann) 

der  Kerl.  Universitftt  Warzbur; 
von 

Dii  CHRISTIAN  KASEL, 

Arzt  in  Köln, 
früher  ÄMistent  der  ned.  Polikliuik. 


Die  in  dieser  Arbeit  verwerteten  Krankbeitsfölle  aind  ans 
dem  Materiale  der  Kdnigl.  medicinischen  Universitäts-Poliklinik 
genommen.  Die  klinischen  Beobaehtnngen  sind  ^  einseUiessIich 
der  Temperatur-,  Puls-  und  Respirationszahlen  —  sämmtlich 
von  den  Assistenten  der  Poliklinik,  meinen  Kollegen,  den  Herren 
DDr.  Horn,  Schwalb^  Steinheil,  Faxdhahcr  und  mir  gemacht  worden. 
Durch  rege  Mitarbeit  hat  der  damals  vom  Kgl.  Kriegsrainisterium 
zur  medicinischen  Polikliiiik  koinniandierte  Aasistenzarzt  L  Cl. 
des  15.  Infanterie-Regiments,  jetzt  Oberarzt  des  1.  Jäger-Batail- 
lons in  Kempten,  Herr  I)r.  Gösslt  uns  zur  Seite  gestanden. 

Wegen  Mangels  eines  geeigneten  Raumes,  in  dem  Unter- 
suchungen mit  virulenten  Typhusbacillen  ohne  Gefahrdung  der 
alle  Räumlichkeiten  frequentirenden  zahlreichen  Kranken  mög- 
lich sind,  wurde  die  Ornber^WidaVsche  Reaetion  nicht  seitens 
der  Poliklinik  selbst,  sondern  in  der  ersten  Zeit  eine  kleinere 
Anzahl  von  Reactionen  im  Laboratorium  des  hiesigen  ICilitSr- 
lazareth's  und*  zwar  von  Herrn  Dr.  Heim,  Stabsarzt  des  9.  In- 
fanterie-Regiments,  jetzt  Professor  der  Hygiene  in  Erlangen, 
und  in  dessen  Vertretung  von  Herrn  Dr.  Mayer,  Oberarzt  des 
II.  Train-Bataillons,  angestellt ;  alle  anderen  wurden  im  hiesigen 
hygienischen  Institute  und  zwar  einige  von  dem  ersten  Assi- 
stenten dea  Institutes,  Herrn  Dr.  Neumann,  die  weitaus  über- 
wiegende   Mehrzahl    aller  Untersuchungen    aber    von  Herrn 
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Br.  Mann,  Oberarzt  des  5.  Feld-Artillerie-Regmieuts,  kommandirt 
an  das  hygienische  Instita ausgeführt. 

Allen  diesen  Herren»  insbesondere  Herrn  Oberarzt  Br.  Manut 
der  fast  in  allen  Fällen  die  AusfÜbrang  des  bakteriologiscben 
Teiles  der  Arbeit  mit  den  zablreicben,  viele  Sorgfalt  und  grossen 
Zeitverlnst  erheischenden  Üntersucbnngen  übernommen  bat,  sowie 
Herrn  Professor  Dr.  Lehnumn,  dessen  gütige  Erlaubnis  die  Unter- 
suchungen im  hygienischen  Institute  ermSglichtey  meinen  in- 
nigsten Dank. 

Nicht  zum  Wenigsten  ist  es  mir  eine  liebe  Pflicht,  meinem 
hochverehri  eil  Lehrer  und  Chef  wähi  end  mehrjähriger  Assistenten- 
zeit, Herrn  l'ioicüüor  Dr.  Matterstoi  k ,  auch  an  dieser  Stelle  tiir 
die  gütige  UeberJassung  des  Materiales,  sowie  für  das  der  Ar- 
beit entgegengebrachte  Wohlwollen,  insbesondere  für  die  man- 
nigfachen Anregungen,  sowohl  während  der  Zeit  der  klinischeu 
Beobachtungen,  als  auch  bei  Abfassung  der  Arbeit,  meinen  wärm- 
sten Dank  auszudrücken. 
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I. 

Einleitung. 

Entsprechend  dem  Gesetze  der  funktionellen  Anpassang  haben 
sich  imEörper  der  Menschen  nndl^ere  Eigenschaften  herausgebildet, 
die  diesen  befähigen,  den  Kampf  gegen  die  ihn  ständig  mit  Krank* 
heit  und  Vernichtung  bedrohenden  pathogenen  Mikroorganismen 
zumeist  mit  Erfolg  aufzunehmen.  Dass  der  Körper  gewisse  Schutz- 
vorrichtungen gegen  ansteckende  Krankheiten  haben  muss,  ging 
auch  zu  der  Zeit,  als  man  über  die  eigentlichen  Ursachen  letzterer 
noch  nichts  wusate.  ganz  selbstverständlich  aus  der  auffallenden 
Thatsache  hervor,  dass  gewisse  Individuen  und  ganze  Tierkhis.sf^n 
unter  ganz  denselben  äu^r^eren  Bedingungen  von  Krankiu-iten 
verschont  bleiben,  die  andere  befallen.  Man  bezeichnet  diese 
Erscheinung  als  Immunität  und  unterscheidet  zwei  Haupt- 
formen dt  rsf  l!jr;i].  In  dem  einen  Falle  erscheint  der  Körper  als 
von  Greburt  an  gegen  eine  bestimmte  Infectionsgetahr  widerstands- 
fähig, im  anderen  Falle  erwirbt  er  sich  diese  Eigenschaft  erst 
durch  das  Ueberstehen  einer  Krankheit  gegen  diese  selbst. 
Ersteres  bezeichnet  man  als  angeborene,  letzteres  als  er- 
worbene Immunität. 

Ueber  den  Grand  dieser  Erscheinung  konnte  man  sich  natür- 
lich erst  dann  Bechenschaft  zu  geben  versuchen,  als  die  Biologie 
der  jene  Krankheiten  verursachenden  Mikroorganismen  haupt- 
sSchlich  durch  die  Forschungen  von  Paskur  und  Kock  erkannt 
worden  war.  Seitdem  sind  eine  Reihe  von  Hypothesen  über 
das  Wesen  der  Immunität  aufgestellt  worden,  von  denen  ich  die 
älteren,  jetzt  mehr  oder  weniger  verlassenen  hier  vollständig 
übergehe,  um  zunächst  die  von  J^.  Metschmkoff  im  Jahre  1883 
veröffentlichte  und  infolge  ihrer  grossen  Anschaulichkeit  schnell 
allgemein  bekannt  gewordene  Phagocytentheorie  zu  erwähnen. 
Metseknihoff  und  seine  Schüler  legten  ihr  ein  ungemein  grosses 
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-BeubaclituDgsmateriai  zu  (Trunde,  dessen  Ergebniöse  zum  grossPü 
Teile  auch  vou  anderen  Forschern  Bestätigung  fanden,  so  dass 
diese  Theorie  einige  Zeit  hindurch  ziemlich  allgemein  als  ge- 
sichert galt.  Nach  ihr  werden  die  Leucocyten  bei  drr  Ansiedlung 
der  Bakterien  im  Körper  durt  h  die  von  diesen  gHsetzten  Reize 
angelockt  und  vernichten  letztere  dann  durch  eine  Art  von  Yer- 
dauungaprozess.  Es  wurde  nachgewiesen,  dass  es  gewisse  Pro- 
dukte der  Bakterienzelle  sind,  die  durch  chemische  Reizung 
(Chemotaxis)  die  Leucocyt^^n  veranlassen,  sich  der  Bakterien  ZU 
bemächtigen  und  dieselben  in  sich  aufzunehmen. 

So  bestechend  die  Phagocytentheorie  nun  aber  auch  ist, 
68  xeigte  sich  doch  bald,  dass  ihr  Nutzen  für  die  Immunität  weit 
fiberschätzt  wurde.  Im  Jahre  1887  wies  nämlich  vo»  Fodor  (13B) 
nach,  dass  das  frische  extravasculäre  Kaninchenblut  Milzbrand- 
bacillen  abzutödten  vermag.  Es  folgten  die  Arbeiten  von  Xuttall 
(265),  Nissen  (263),  Behring  (26)  und  vor  allem  von  Buchner  (49, 60), 
durch  die  ein  ganz  neuer  Gedanke  in  die  Lehre  von  der  Immu- 
nität gebracht  wnrde.  der  scheinbar  mit  den  Anschauungen  der 
herrschenden  Cdlularpathologie  schwer  Tereinbar  war«  Es  wurde 
nämlich  der  sichere  Beweis  gebracht,  dass  zellenfreies  Blut* 
semm  und  Blutplasma  bakterientödtende  Kraft  besitzt. 
Des  weiteren  zeigte  Behring,  dass  Blutserum  von  gegen  Milz- 
brand immunen  weissen  Batten  Milzbrandbacillen  tödtet,  während 
letztere  im  Blutserum  färMilzbrand  empfänglicher  Tiere  sich  üppig 
entwickeln.  Es  wurde  von  Büchner  und  seinen  Sohiilern  erwiesen» 
dass  dasselbe  Serum  gegen  einzelne  Bakterienarten  ganz  oder  fast 
völlig  unwirksam  ist,  während  es  andere  vernichtet,  femer  dass  ein 
bestimmtes  Quantum  Serum  auch  nur  eine  gewisse  Menge  von 
Bakterien  zu  tödten  vermag,  während  die  übrig  bleibenden  ala- 
daun  in  demselben  gut  gedeihen.  Es  war  also  festgestellt,  dass 
in  dem  Blute  normaler  Tiere  StoÜ'e  sich  befinden,  die  uut  gewisse 
Bakteneuarten  von  abtödtender  Wirkung  siud^  und  die  bei  dieser 
Einwirkung  selbst  verbraucht  werden. 

Buchner  (54)  bezeichnete  diese  im  normalen  Blutserum  der 
Menschen  undTiere  sich  vorfindenden  bakterientödtende  Substanzen 
als  ^Aiexine*  und  charakteriairte  dieselben  (58)  als  zu  den 
labilsten  Körpern  der  physiologischen  Chemie  gehörig.  Sie 
„werden  bereits  durch  eine  Erwärmung  auf  60^ — 55°,  ebenso  durch 
das  Sonnenlicht  und  durch  die  Alexine  anderer  Tierspecies  zer- 
stört; ausserhalb  des  Körpers  gehen  sie  von  selbst  bald  zu 
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Grunde,  imd  es  ist  bis  jetzt  auf  keine  Weise  gelangen,  sie  längere 
2eit  wirksam  za  konservieren. Die  Alexine  wirken  ebenfalls 
schädigend  auf  rote  und  weisse  Blutkörperchen  fremder  Tier- 
species  (globulicide  Wirkung).  Die  Alexine  einer  bestimmten 
TTierart  wirken,  abgesehen  von  geringen  individuellen  Schwank- 
ungen, immer  mit  einer  bestimmten,  der  betreffenden  Tierspecies 
eigentümlichen  Stärke  auf  die  einzelnen  Bakterien-  und  Blut- 
zellenarten. Bei  der  gleichen  Serum-  und  Bakterienart  hängt  (56) 
die  bakterienfeindliche  Action  der  Alexine  ab  von  der  Serum- 
menge, welche  mit  einer  bestimmten  Bakterienzahl  in  Eontakt 
gerät.  Die  Bakterien  sind  durch  ihre  Lebensthätigkeit  im  Stande, 
die  aktiven  Stoffe  des  Serums  zu  zerstören. 

Ausser  diesen  baktericid  wirkenden  Stoffen  enthält  das 
normale  Blutserum  mancher  Tiere  nun  auch  noch  Körper,  die 
gewisse  Gifte  unschädlich  zu  inai  hen  im  Stande  sind.  So  sind 
viele  Schlangen,  Igel,  Schweine  sehr  resistent  gegen  Schlau [2:en- 
gift.  Das  Huhn  ist  in  hohem  Grade  für  das  Tetanusgift  uneni- 
pfängllch.  Ratten  und  Mause  ertragen  ohne  jeden  Schaden 
Diphtheriegift. 

Durch  das  Studium  der  Frage?  nach  der  Herkunft  der 
baktericiden  Substanzen  det^  normalen  Blutes  wurde  nun  in  ge- 
wissem Sinne  ein .  Ausgleich  zwischen  der  eben  entwickelten 
Theorie,  der  sog.  humoralen,  und  der  cellalaren  Hypothese  von 
Metschnihoff  und  damit  auch  eine  den  modernen  pathologischen 
Begriffen  näher  stehende  Anschauung  erzielt.  Ilankin  und  Kant' 
hack  (181)f  Denys  und  Haxfet  (109)  gelangten  durch  ihre  Unter- 
suchnngen  zu  der  Ueberaengnng,  dass  diese  bakterienfeindliohe 
Stoffe  von  den  Zellen  gebildet  werden  und  zwar,  wenn  nicht 
aoesohliesslich,  so  doch  jedenfalls  in  der  Hauptsache  von  den 
Lencocyten, 

Sicher  nachgewiesen  wurde  dies  besonders  dorck  die  Ex* 
perimente  Suehner^s  (68),  Durch  Injeotion  von  sterilisierten 
Weicenkleberemulsionen  in  die  Pleurahöhle  von  Kaninchen  ge- 
wonnene bakterienfreie,  stark  Leucocyten  haltige  Exsudate  wirkten 
stärker  baktericid,  als  das  Blut  und  das  Serum  desselben  Tieres. 
Dass  diese  höhere  Leistung  nicht  auf  Phagocy tose  beruht,  wurde 
nachgewiesen  durch  wiederholtes  QelHeren*  und  Wiederauftanen- 
lassen  der  Exsudate.  Obwohl  nJCmlich  hierbei  die  Leucocyten 
getödtet  werden,  war  die  Wirkung  der  Exsudate  die  gleiche,  wie 
vorher.    Dass  die  Alexine  von  den  Leucocyten  secerniert  und 
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nicht,  wie  behauptet  worden,  darch  den  Zerfall  derselben  frei 
werden,  bewies  Hahn  (177)  durch  seine  Versuche  mit  Blut,  das 
er  direkt  aus  der  Sarotis  nach  LÜien/eld  in  eine  Histonlösung 
fliessen  Hess,  In  dem  so  behandelten  Blute  gehen  nämlich  die 
Lencocyten  nicht,  wie  in  gewöhnlichem  Blute,  zu  Grunde.  Hahn 
(178)  brachte  auch  den  Beweis,  da8s  durch  Erzeugung  von  Leuco- 
cytose  die  natürliche  Widerstandsfähigkeit  künstlich  gesteigert 
werden  kann.  Demnach  ist  also  die  Menge  der  Alexine  in  einem 
Organismus  nicht  jederzeit  eine  constante  und  damit  auch  die 
aui  ilirer  Wirkung  beruhende  natürliche  Immunität  gewissen 
Schwankungen  unterwonen.  Künstlicli  lässt  sicli  dieselbe  steigern, 
abgesehen  von  hygienisch-diätetischen  Massnahmen,  die  zu  diesem 
Zwecke  oft  aus  therapeutischen  oder  prophylaktischen  Gründen 
mit  Krtblg  angewandt  werden,  einmal  durch  Einfuhrung  chemi- 
scher Körper,  wie  in  den  Versuchen  von  Hahn  durch  Albumosen 
oder  Nuclein,  dann  dureli  Kinführnng  von  Bakterien  und  Bak- 
terienprodnkten.  Es  ist  nun  sehr  charakteristisch  für  diese 
Form  von  Immunität,  dasa  es  zu  ihrer  Steigerung  gegen  eine 
bestimmte  Infection  auf  bakteriellem  Wege  nicht  etwa  auch 
einer  bestimmten  Art  von  Bakterien  bedarf,  eondem  dass  das- 
selbe Resultat  mit  den  verschiedensten  Bakterienspecies  erreicht 
werden  kann  {Emmerieh  126,  Bouchard  45,  Kraus  nndBusweU  21S}. 
Dass  diese  Erscheinung  nicht  auf  dem  Antagonismus  verschie- 
dener Bakterienarten  im  Körper  beruht,  bewies  Buehncr  dadurch 
(52),  dass  er  die  Milzbrandinfection  des  Kaninchens  durch  ge* 
tödtete  Kulturen  andersartiger  Bakterien  hemmte.  P/eiffer  und 
Jssaef  (282)  fanden,  dass  Meerschweinchen  durch  die  Behandlung 
mit  Bakterium  coli,  Bac  Proteus,  Typhnsbaeiilen  und  Bac.  pyo* 
cyaneus  gegen  eine  spater  beigebrachte  tSdtliche  Dosis  von 
Kommabacillen  geschützt  werden  kennen. 

Issaejf  zeigte  (201),  dass  man  dasselbe  Resultat  mit  intra- 
peritonealer Injection  von  Harn,  Bouillon,  LSsung  von  Nuclein- 
saure,  Tuberculin  und  selbst  physiologischer  Kochsalzlösung 
erreichen  kann.  Pfeiffer  und  Issaeff  (282)  bewiesen  aber  auch, 
dass  die  durch  Injection  andersartiger  Bakterien  und  deren 
Produkte  in  die  Bauchhöhle  von  Meerschweinchen  erzielte 
Schutzwirkung  u  i!;en  Cholera  Vibrionen  bereits  am  2.  Tage 
ihre  Hohe  erreicht  liat  und  nur  so  lange  anliält,  als  in  der 
Bauchhöhle  Reizungsvorgänge  durch  die  Verimpfuug  sich  ab» 
spielen.    Am  10.  Tage  etwa  hört  die  Schutzwirkung  auf,  am 
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15.  Tage  ist  sie  immer  völlig  erloschen.  Es  handelt  sich  eben 
bei  lip>en  Vorgängen  nur  um  eine  allgemeine  nnd  schnell  vor- 
übergehende Steigerung  der  Widerstandsfähigkeit  des  Körpers 
gegen  die  verschiedensten  Bakterien  und  deren  giftige  Produkte. 
Weil  diese  Vorgänge  keinen  specifischen  Charakter  haben  und 
Bich  damit  von  der  sog.  künstlichen  Immunität  wesentlich  unter- 
scheiden, hat  Buchner  (58)  vorgeschlagen,  diesen  Zustand  nicht 
mehr,  wie  bis  dahin,  als  natürliche  Immunität,  sondern  als 
jptiatürliche  Resistenz,  natürliche  Widerstandsfähigkeit 
stt  bezeichnen,  um  so  schon  durch  den  Namen  die  Verschieden- 
artigkeit der  Zustände  anszndrücken. 

Bei  der  erworbenen  oder  künstlichen  Immunität  besitzt  der 
Kürper  einen  Stoff,  der  ihn  vor  der  Infection  mit  einer  bestimmten 
Krankheit  schützt,  und  zwar  erwirbt  er  sieli  flpiiselben  entweder 
durch  das  Ueberstehen  der  betreffenden  Krankheit,  wie  es  z.  B. 
bei  den  akuten  Exanthemen  der  Fall  ist.  oder  durch  die  Ein- 
führung der  eben  diese  Infection  erzeugerult^n  Mikroorganismen 
in  abgeschwächter  Virulenz  oder  deren  Oitte.  Die  hierbei  im 
Körper  zu  dessen  Schutz  gebildete  Substanz  kann  zweierlei  Natur 
sein.  Es  kann  ihre  Wirkung  darin  bestehen,  dass  sie  die  von 
den  Bakterien  abgesonderten  Gifte  unschädlich  für  den  Körper 
macht,  wobei  dann  Bakterien  selbst  zunächst  noch  weiter 
wachsen  können,  oder  aber  sie  wirkt  schädigend  und  tödtend  auf 
die  Bakterien  selbst.  Die  auf  das  Bakteriengift  wirkende  Sub- 
stanz bezeichnet  man  als  «Antitoxin''.  Sie  wurde  zuerst  von 
Behring  und  KKasato  (28)  1890  nachgewiesen.  £rsterer  fand  auch 
weiter,  dass  das  Blut  sowie  das  Blutserum  von  Tieren,  welche 
gegen  Diphtherie  nnd  Tetanus  immunisirt  sind,  im  Stande  ist, 
die  specifische  Immunitat  auf  andere  Individuen  zu  übertragen, 
nnd  gründete  auf  diesen  Satz  seine  Serumtberapie. 

Die  Antitoxine  unterscheiden  sich  nun  sehr  wesentlich  von 
den  Alexinen.  Sie  sind  (Büchner  58)  weit  haltbarere  Körper,  er- 
tragen Temperaturen  von  70— 80*\  Sonnenlicht,  Fäulniss.  Wäh- 
rend die  Alexine  sich  gegenüber  den  verschiedenen  Bakterienarten 
ungleich  je  nach  derTierspecies  verhalten,  welcher  das  betreffende 
Serum  entstammt,  sind  die  Antitoxine  in  ihrer  Natur  nicht  von 
der  Tierspecies  abhängig,  in  deren  Serum  sie  vorkommen,  son* 
dem  von  dem  speciellen  Bakterien toxin,  mit  welcher  die  Im- 
munität in  dem  betreffenden  Falle  erzielt  worden  ist. 
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Die  Heilwirkung  der  Antitoxine  beruht  nach  Behrmj  und 
Kitasafo  (28)  einfach  auf  einer  Zerstörung  des  gebildeten  Bak- 
teriengiftes durch  die  Antitoxine  als  auf  einer  Neutralisirung 
-im  chemiscbeo  Sinne,  wobei  sich  die  Zellen  des  Organismus  völlig 
passiv  verhalten.  Nack  Buchner  bingegen  wirkt  das  Serum  nicht 
direci  aaf  das  Gift»  sondern  erst  auf  Umwegen  durch  den 
Organismus. 

Was  die  Herkunft  der  Antitoxine  betrifft,  so  sind  sie  nach 
Behring  reactive  Produkte  des  tierischen  Organismus,  während 
Buchner  dieselben  als  modificirte,  umgewandelte,  entgiftete  Pro- 
duiite  der  specifischen  Bakterienzelle  auffasst  (58). 

Während  nun  ein  Tropfen  eines  bochwirksamen  Diphtherie- 
beilaerums  schon  ein  Meerschweinchen  unempfindlich  macht  gegen 
eine  sonst  ti^tliche  Dosis  von  Diphtheriegift,  ist  dieses  selbe 
Serum  nicht  im  Stande,  die  in  dasselbe  ausges&ten  Diphtherie- 
baeillen  su  todten.  Ebensowenig  gehen  auch  die  letsteren  bei 
Injection  eines  inficirten  Tieres  mit  genügender  Dosis  Heilserum 
sofort  zu  Grunde,  obwohl  ja  der  lokale  Fk'ozess  zum  Stillstande 
kommt,  vielmehr  leben  sie  vorerst  an  der  Infectionsstelle  weiter* 

Eine  von  den  seither  erwähnten  Sehutsstoffen  wesentlich 
verschiedene  Substanz,  nämlich  die  sog.  specifisch  bakte* 
rieiden  Stoffe,  entdeckten  nun  Pfeiffer  und  seine  Hitarbeiter 
Kolle,  Wassermamh  Issaeff  n.  Andere  beim  Studium  der  Immunität 
gegen  Cholera  und  Typhus.  Pfeifer  und  Wassermann  (290)  fanden 
im  Jahre  1893,  da;?s  die  von  ihnen  durch  Injection  lebender  oder 
getüdteter  Cholerakulturen  immuni.-sirten  Meerschweinchen  keine 
Spur  von  Gii  ttcbiigung  besaasen,  während  andererseits  das  Serum 
dieser  Tiere  ausserhalb  des  Körpers  auch  keine  stärker  schädi- 
genden Einwirkungen  auf  Cholerabacillen  ausübte,  als  gewöhn- 
liches Serum.  Da  sich  aber  gleichwolil  eine  hochgradige,  sowohl 
aktive  —  durch  Injection  der  Vibrionen  — ,  als  au'  h  passive  Im- 
munität —  durch  Injection  des  Serums  eines  gegen  Cholera 
immunisirten  Tieres  —  erreichen  Hess,  führten  sie  den  Vorgang 
der  Iramunisirung  gegen  Cholera  auf  eine  Umstimmung  des 
Körpers  zurück,  welche  diesen  befähige,  die  eingebrachten  Vib- 
rionen sehr  rasch  zu  tödten.  Im  Jahre  1B94  veröffentlichte  dann 
Pfeiffer  (275)  das  nach  ihm  benannte  Phänomen.  Er  injicirte 
eine  virulente  Cholerakultur  in  die  Peritonealhöhle  zunächst  eines 
aktiv  immunisirten  Meerschweinchens  und  beobachtete  dann  die 
Vorgänge  im  Peritonealezsndate,  indem  er  mit  GlascapiUaren  ein 
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Tröpfchen  deAselben  heransnalim  and  im  hängenden  Tropfen  und 
gefärbten  Deckglaspraparate  nntersnchte.  Es  fand  sich  nun,  dass 
sofort  nach  der  Injection  die  eingeführten  Vibrionen  eämmtlich 
nnbeweglicb  waren  j  nach  10  Minuten  fanden  sich  xahlreiohe 
ESrfacheni  dnrch Zerfall  yon  Vibrionen  entstanden,  neben  auf- 
quellenden aber  ihre  Form  noch  erkennen  lassenden  Vibrionen. 
Nach  wieder  10  Minuten  sah  man  nur  noch  Granula  und  nach 
weiteren  20  Minuten  auch  ^iese  nicht  mehr.  Die  Vibrionen 
hatten  sich  sämmtlich  aufgelöst.  Das  Peritonealexsudat  hatte 
dabei  eine  eigentümlich  schleimige  Beschaffenheit  angenommen. 
Bei  passiv  iiiimunisirten  Tieren  verlief  der  Vorgang  in  gleicher 
Weise.  Wenn  eine  Oese  einer  virulenten  Cholerakultur  mit  einer 
kleinen  Menge  Serum  eines  hoch  immunisirten  Tieres  einem 
nicht  vorbehandelten  Meerschweincljen  in tra peritoneal  injicirt 
wnrde,  trat  in  gleicherweise  die  momentane  Bewe^nnp^sbemmung 
und  der  Zerfall  der  Vibrionen  iu  sich  völlig  aulioseiKie  Granula 
ein.  r/eißcr  (279j  fand  weiter,  dass  zwar  aucb  im  Reagenzglas, 
wenn  man  virulente  Cholerakultur  zu  dem  Öerum  eines  immuni- 
sirten Tieres  fügt,  letzteres  baktericid  wirkt,  dass  dieser  Vor- 
gang jedocb  wesentlich  verschieden  ist  von  dem  im  Tierkörper 
sieb  abspielenden  Prozesse,  weil  starke  Verdtinnungen  des  Cholera- 
serums im  Reagenzglas  wirkungslos  sindf  während  sie  im  Tier- 
körper die  typische  baktericide  Wirkung  ausüben.  F/eiffer  stellte 
deshalb  die  Hypothese  auf:  „dass  die  im  Choleraserum  enthal- 
tenen immunisirenden  Substanzen,  welche  an  sich  nur  schwach 
entwicklungshemmende  Eigenschaften  besitzen,  genetisch  zusam* 
menhängen  mit  den  erst  im  Meerschweinchen peritoneum  sich 
bildenden  specißsch  Vibrionen  auflösenden  Stoffen  und  gewisser- 
massen  eine  Vorstufe  derselben  darstellen.^ 

Da  die  specifisch  baktericiden  Körper  P^etjfer's  die  Mikroben 
im  Tierkörper  auflösen,  schlägt  C.  Fränkd  (140)  vor,  sie  als 
„lysogene"*  Stoffe  zu  bezeichnen,  um  so  jede  Verwechselung 
mit  den  grundverschiedenen,  aber  ebenfalls  baktericid  wirkenden 
Alezinen  zu  vermeiden. 

Nach  Ffeiffer  kommt  der  nach  ihm  benannten  Beaction 
strenge  Specifität  zu,  indem  nur  wirkliche  Oholeravibrionen  von 
Oholeraimmunserum  in  der  beschriebenen  Weise  aufgelöst  werden 
(275,  Ffeiffer  und  IsBoejf  282,  283).  Hiervon  ausgehend  schlug 
er  vor,  diese  strenge  Specifitöt  an  der  oft  schwierigen  Differential- 
diagnose zwischen  Cholera-  und  ähnlichen  Vibrionen  zu  be- 
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nntzeu  (275).  Da  weitere  Untersuchungen  (284)  zeigten,  dass 
das  Serum  von  gegen  verschiedene  andere  pathogene  Bakterien, 

vor  allem  gegen  Typliusbacillen,  immunisirten  Tieren  dieselbe 
specifisclie  Reaction  zeigte,  schlug  Pfeiffer  aiicU  vor,  letztere  zur 
Differentiaidiaguose  der  Typliusbacillen  von  verwandten  Arten,  be- 
sonders von  Bact.  coli  commune  zu  verwerten. 

Es  lag  nun  naturlich  nahe,  za  nntersaclien,  oh  das  Blut- 
serum von  Menschen,  die  Cholera  oder  Typhus  uherstanden 
hahen  und  dadurch  gegen  diese  Krankheit  eine  erworbene  Im* 
munitat  besitzen,  dieselbe  Beaction  gebe,  ¥rie  das  Serum  der 
künstlich  immunisirten  Tiere.  Lagarus  (217)  und  Klemperer  (205) 
hatten  schon  gezeigt,  dass  das  Serum  von  GholerareconTalescenten^ 
Meerschweinchen  ,  ins  Peritoneum  eingespritzt,  diesen  gegen  nach- 
folgende intraperitoneale  Injection  Tirnlenter  Choleraculturen 
eine  hochgradige  Schutzkraft  verlieh,  und  Stem  (829)  hatte  mit 
dem  Serum  von  15  Typhusreconvalescenten,  das  er  gleichzeitig 
mit  einer  sicher  tödtlichen  Menge  virulenter  Typhuskultur  Mäusen 
und  Meerschweinchen  injicirte,  iii  9  Fällen  die  Tiere  erhalten 
können.  Pfeiffer  \'^77,  Pfeiffer  und  A'o/Zc  284)  fanden  nun,  dass 
zwar  schon  das  Serum  normaler  und  an  beliebiger  Krankheit 
it-idender  Menseben  eine  Q;rosse  Wirkung  gegen  die  intraperitoneale 
Cholera-  und  Typhusiiiiection  des  Meerschweinchens  zeigt,  dass 
aber  sowohl  ein  quantitativer,  als  auch  ein  qualitativer  Unter- 
schied zwischen  norniaieni  Menscht  n;?erum  und  dem  Serum  von 
Cholera-  und  Typhusreconvalescenten  besteht.  Die  quantitative 
Ditl'erenz  zeigt  sich  daran,  dass  man  von  normalem  Mf^^schen- 
serum  das  20— 100  fache  der  Dosis  des  Cholera-  oder  Typhus- 
serums gebraucht,  um  die  gleiche  Wirkung  zu  erzielen.  Die 
qualitative  Verschiedenheit  beider  Serumarten  ist  durch  den 
Mangel  einer  specifischen  Wirkung  des  normalen  Serums  cha- 
rakterisirt.  Diese  speciüscbe  Blutveränderung  schlug  nun  Pfeiffer 
vor,  für  die  nachträgliche  Diagnose  einer  überstandenen  Cholera 
(277)  oder  eines  überstandenen  Typhus  {F/eiffer  und  KalU  284) 
bei  dem  Reconvalescenten  zu  verwerten. 

Die  angegebene  neue  Methode  der  Differentiaidiaguose  der 
Cholcravilnionen,  Typhusbacillen  und  anderer  Bakterien  durch 
Ininiuiist'runi  wurde  allenthalben  nachgeprüft  und  fand  Be- 
stätigung, so  in  den  Arbeiten  von  Sobernheim  (323),  Dunbar  (117), 
Funk  (14t>j,  LöffUr  und  Abel  (228j. 
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Allerdings  erhielt  MetsckmkoJ)  (244)  auch  eine  Umwandlung 
von  Choleravibrionen  in  vitro,  indem  er  Cholerairnnmnserum  mit 
Peritoiieallymphe  eines  nicht  immunisirten  Kaninchens  auf  die 
Vibrionen  einwirken  Hess,  und  Bürdet  (40)  sali  dieselbe  Erschein- 
ung, wenn  er  statt  Peritoneallymphe  ganz  frisches  Blutserum 
eines  nicht  immunisirten  Tieres  verwandte.  Doch  ist  die  Wirk- 
nng  wesentlich  geringer,  als  im  Tierkorper. 

Die  Thatsache,  dasa  die  F/eiffer'Aohe  lUaction  aosschliess* 
lieh  im  Tierkörper  vor  sich  geht,  Hess  ihre  allgemeine  Einfiihr- 
nng  in  die  Praxis  nicht  als  selir  wahrscheinlicli  erscheinen.  £s 
war  daher  ein  wesentlicher  Fortschritt,  als  Gruber  nnd  Durham 
auf  eine  Erscheinung  aufmerksam  machten ,  die  zwar  schon 
früher  gelegentlich  beobachtet  worden  war,  jedoch  ohne  dass  ihr 
jemand  eine  besondere  Bedentang  beigemessen  hatte. 

Charrin  und  Boger  (75)  machten  nämlich  im  Jahre  1889  die 
Beobachtang,  dass,  wenn  sie  Pyoeyanenskeime  in  das  Semm  von 
gegen  diese  immnnisirten  Kaninchen  und  in  normales  Semm 
säten,  ersteres  nach  24  Stunden  klar  nnd  durchsichtig  war  und 
einen  ans  kleinen  Enimmeln  bestehenden  Bodensatz  zeigte, 
während  letzteres  völlig  gleichmässig  getrabt  war.  Die  mikro- 
skopische Untersuchung  zeigte  diese  Krümmeln  als  aus  zusammen- 
geballten Bakterienhäufchen  bestehend.  Sie  fassten  den  Vorgang 
als  Teilerscbeinung  der  Entwicklungshemmung  und  Verkümmere 
ung  der  Bakterien  auf,  verglichen  ihn  mit  der  Wirkung  kleiner 
Mengen  von  Antisepticis  und  legten  ihm  keine  besondere  Be- 
deutung bei.  Hingegen  war  Metschniko  f  (242),  der  im  Jahre  1891 
dieselben  Vorgänge  bezüglich  des  nach  ihm  benannten  Vibrio 
und  des  Pneumococcus  beobachtete,  geneigt,  der  Erscheinung  eine 
wichtige  allgemeine  Bedeutung  boi zumessen.  Als  er  sie  jedoch 
bei  den  gegen  Schweineseuche  immunisirten  Tieren  vergebens 
gesucht  hatte,  wurde  er  irre  an  ihrer  Bedeutung  und  studierte 
sie  nicht  weiter.  Zwei  Jahre  später  beaLuiigte  Issaeff  (200)  die 
Beobachtungen  Metsciinikoffä  und  begegnete  bald  darauf  derselben 
Erscheinung  beim  gemeinschaftlich  mit  Ivauotf  unternommenen 
Studium  des  nach  letzterem  benannten  Vibrio  {'2^2).  Auch 
J.  W.  WaJishourn  i3o4)  beobachtete  das  besondere  Verhalten  der 
Bakterien  in  ihrem  Immunserum.  Mit  Ausnahme  von  Metschnikoff 
hatten  bis  dahin  alle  Autoren  den  Vorgang  bloss  als  eine  Er- 
scheinung der  durch  das  Immunserum  bewirkten  Entwicklungs- 
hemmung ohne  besondere  Bedeutung  aufgefasst.    Sie  hatten 
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zudem  alle  nur  mit  tmyerdünntem  Serum  gearbeitet  und  die 
Veränderungen  erst  nach  längerem  Verweilen  der  Proben  im 
Brutofen  studiert  Bei  diesem  Vorgehen  erhält  man  jedoch  auch 
mit  dem  Serum  normaler  Tiere  zumeist  ein  ähnliches  und  nur 
quantitativ  Yerschiedenea  Resultat.  Es  war  somit  die  von 
Bördel  (40)  sneret  gewonnene  Erkenntnis,  dass  Immnnsera  im 
Oegensatx  gewöhnlichem  Sernm  sofort  und  in  starker 
Verdünnang  nnter  dem  Mikroskop  wahrnehmbare  Bewegnngs- 
hemmung  und  Haufenbildung  der  zugehörigen  Bakterien  hervor- 
rufen, ein  wesentlicher  Fortschritt  in  der  Lehre  dieser  eigen« 
tQmlichen  Erscheinung  sowohl,  als  auch  auf  dem  Wege  zu  ihrer 
praktischen  Verwendbarkeit.  Aber  auch  Bördel  verfolgte  die 
Sache  nicht  weiter  und  legte  dem  Vorgänge  keine  specifische 
Bedeutung  bei.  Er  bemerkt  selbst»  er  könne  nicht  entscheiden, 
ob  diese  Vereinigung  zu  Elilmpchen  eine  Thätigkeit  des  Vibrio 
selbst,  oder-nur  ein  physikalischer  Vorgang  sei. 

Zur  Zeit  der  Veröffentlichung  Bördels  nun  war  Oruber  mit 
Thtrham  nach  seiner  eigenen  Angabe  (164)  bereits  seit  vielen 
Müiiüten  mit  dem  Studium  dieses  Vorganges  bes-^Lafrioit.  Ebenso 
wie  Bördel  hatte  Gruhcr  beobachtet,  dass  die  Wirkung  der 
Immunsera  in  vitro  momentan  und  aucli  in  starker  Ver- 
dünnung eintrat.  Aber  im  Gegensatz  zu  allen  früheren  Forschern 
erkannten  Gruber  und  Durham  die  wichtige  Bedeutung  des  Phä- 
nomens und  haben  die  allgemeine  Aufmerksamkeit  auf  dasselbe 
gelenkt.  Sie  führten  die  Erscheinung  auf  die  Anwesenheit  be- 
sonderer Stofi'e  im  Immunserum  zurück,  die  sie  Verkleber, 
„ Agg  1  u  t  i  n  i  n  e"  nainiten.  Sie  fanden  das  Phänomen  bei  dem 
Chöleravibrio,  dem  Typhusbacillus,  dem  Bact.  coli  commune  und 
dem  Bacillus  pyocyaueus. 

Ben  Vorgang  selbst  schilderten  Gruber  und  Durham  folgender- 
massen  (166):  „Mischt  man  der  Aufschwemmung  der  Agarkultnr 
einer  der  genannten  Bakterienarten  das  betreffende  Schutzsernm 
bei,  so  sieht  man  die  Bakterien  zu  grossen  Ballen  verkleben  und 
die  Eigenbewegnng  Eum  Stillstande  kommen.  Hoch  wirksame 
Immunsera  bringen  nor  !i  iu  erstaunlich  grossen  Verdünnungen 
deutliche  agglomerirende  Wirkungen  hervor.  Soll  aber  die 
Erscheinung  rasch  und  vollständig  eintreten,  dann  muss  man 
höhere  Berumconcentrationen  anwenden.  Je  höher  die  gewählte 
Concentration  ist,  um  so  überraschender  ist  der  £rfolg.  Ver- 
fügt man  über  hochwirksames  Serum,  so  kann  man  durch  Zusats 
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von  5  Proc.,  von  1  Froo.  und  noch  weniger  Seram  zur  Auf- 
sckwemmung  der  voUvirulenteu  Bakterien  binnen  kurzer  Zeit 
volIztSttdige  Agglomeration  und  Bewegangsbemmung  erzielen. 
Es  ist  gar  nicht  notwendig  das  Mikroskop  anzuwenden,  um  die 
Wirkung  des  Serums  wahrzunehmen.  Schon  mit  unbewaffnetem 
Auge  erkennt  man  die  Zusammenballung  der  Bakterien  daran, 
dass  die  gleichroässige  Trübung  der  Flüssigkeit  bald  flockig  wird, 
die  Flocken  immer  grösser  werden  und  zu  iioden  sinken,  wobei 
sich  die  Flüssigkeit  vollkommen  klärt.  Die  ganze  Erscheinung, 
die  nach  Zusatz  des  Immunsernms  zur  Bakterienaufschwemmung 
eintritt,  gleicht  vollkommen  der  allmählichen  Ausscheidung  eines 
flockigen  Niederschlages  aus  einer  Salzlösung  nach  Zusatz  eines 
Fällungsmittels. " 

Gntber  und  Durham  legten  sich  nun  auch  die  wichtige  Frage 
vor,  oh  diesem  Vorgange  eine  strenge  Öpecifität  zukomme,  und 
gelangten  in  dieser  Hinsicht  zu  folgendem  Resultate.  Auch  das 
wirksamste  Choleraserum  (166)  war  gegen  viele  Vibrionen  viiiiig 
wirkungslos,  ebenso  Typhusserum  höchster  Wirksamkeit  gegen 
zahlreiche  Arten  von  Colibakterien.  Hingegen  wirkte  Cholera- 
serum auf  den  Vibrio  iT&nofi^  Vibrio  Seine- Versailles  und  den 
Vibrio  Berolinensis  ebenso  oder  fast  genau  so  intensiv,  wie  auf 
die  eehten  Choleravibrionen.  Während  nun  freilich  die  beiden 
ersteren  Sorten  von  den  meisten  Bakteriologen  zum  Cholera- 
vihrio  gerechnet  werden,  ist  dies  für  den  letzteren  nicht  der 
Fall.  *  £nt8preohend  fand  Vagedea  (349)  einige  choleraähnliche 
Vibrionen  durch  Choleraserum  starker,  als  durch  normales  Serum 
heeinfluest.  Die  Wirkung  des  T3rphusserums  fand  Chruber  im 
Allgemeinen  strenger  specifisch  begrenzt.  Jedoch  hat  er  auch 
Bakterien  gefunden,  die  zwar,  wie  z.  B.  der  Bacillus  enterittdis 
von  Gärtner y  den  Typhushacillen  ähnlich,  jedoch  sicher  nicht  mit 
diesen  identisch  sind,  und  doch  von  Typhusserum  ziemlich  stark 
beeinflnsst  werden.  Allerdings  zeigten  sich  auch  hier  noch 
quantitative  Unterschiede  in  der  Wirkung  des  Typhusswums 
auf  die  Jrdert&'schen  Bacillen  und  in  der  auf  verwandte  Bakterien 
hei  der  Erprobung  von  verschiedenen  Sernmverdünnungen. 
Gruber  nimmt  dementsprechend  an  (162),  dass  die  Wirkung  der 
Immunsera  keine  specifisch  abgegrenzte,  sondern  eine  graduell 
abgestufte  und  zwar  je  nach  dem  Grade  der  Verwandtschaft  der 
betreffendeii  ^Iikroorganismen  sei,  so  dass  die  Agglutinine  gegen 
die  eigene  Art  immer  am  stärksten  wirken.    Wie  Gruber  selbst 
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zugiebt,  wird  dadurch  der  Wert  der  von  ihm  vorgeschlagenen 
Methodp  der  Diagnostik  der  Cboleravibrionen  und  Typhiisbacillen 
mit  zugesetztem  Immunserum  wesentlich  geschmälert.  Jedoch 
wird  die  Methode  dadurch  keineswegs  dia^Tiostisch  wertlos  ge- 
macht. „Bestehen  auch  keine  durchgreifenden  qualitativen,  so 
bestehen  doch  in  den  meisten  Fällf^ii  genügend  grosse  quan- 
titative Unterschiede  in  der  Wirkung  der  Immunsera  auf  ihre 
specifisch  zugehörigen  und  auf  fremde  Bakterien,  um  sie  diag- 
nostisch verwerten  zu  können.'' 

Die  Entdeckung  Gruher's  fand  gleich  nach  ihrer  Yeröffent- 
lichung  Bestätigung  und  Erweiterung  durch  die  Arbeiten  von 
Ffeiffer  und  Kolle  (285,  287),  Vfeiffer  und  Vagedes  (289),  Sobern- 
heim (324).  Doch  hielt  Pfeiffer  die  strenge  Specifität  der  Wirk» 
ang  der  Immunsera  aneh  für  die  Agglutination swirkang  der* 
selben  entschieden  fest.  Gn^bet's  Ansicht  der  bedingten  Speci- 
fität der  Agglntinine  stimmten  bei  Gilbert  nnd  Faumier  (152), 
Äehard  und  Bensaude  (8),  Fedel  (360),  Ziemike  (395)  und  Andere. 

Wie  nun  Pfe^er  gleich  nach  der  Entdeckung  seiner  Reaction 
dieselbe  auch  umgekehrt  zur  Erkennung  von  abgelaufenen  Krank- 
heiten vermittels  der  Einwirkung  des  durch  dieselbe  modificirten 
Serums  auf  die  homologen  Bakterien  verwendete,  so  dachten  auch 
Gruber  nnd  Durham  sogleich  daran,  mit  Hilfe  der  Bakterien  das 
Blut  auf  seinen  Gehalt  an  specifischen  Agglutininen  zu  prüfen. 
Bereits  in  seiner  ersten  Mitteilung  über  die  gemeinsamen  Unter- 
suchungen (118)  berichtete  Durkami  dass  man  den  Wirkungen 
wert  der  Immnnsera  mittels  ihrer  agglutinirenden  Wirkung  auf 
die  entsprechenden  Bakterien  bemessen  könne,  und  Gruber  teilte 
in  der  Sitzung  der  K.  K.  Gesellschaft  der  Aerzte  Wiens  am 
28.  Februar  189(5  mit,  dass  uiu.u  mit  Hilfe  der  Keaetion  das 
Entstehen.  Wachsen  und  die  Dauer  der  aktiven  Imniuiütal  hei 
Meerschweinchen  überwachen  könne.  In  seinem  am  9.  April  1896 
auf  dem  XIV,  Kongress  für  innere  Medicin  in  Wiesbaden  ge- 
haltenen Vortrage  legte  Grulxr  besonders  Gewicht  crerade  auf  die 
von  ihm  erwiesene  Möglichkeit  des  Nachweises  der  Agglntinine 
im  Blute  immunisirter  -Meerschweinchen.  Ferner  lud  er  die 
Kliniker  ein.  lie«»baclitunü;en  über  die  specifisch  agglutinirende 
Wirkung  des  ]51utserurus  von  Menschen,  die  Typhus  oder  Cholera 
überstanden  haben,  zu  maclien. 

Wie  G ruber  ein  Jahr  später  ^164)  berichtete,  hatte  auf  seine 
Veranlassung  Dr.  A,  S,  Grüiibaum  im  März  1896  begonnen,  das 
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Blut  von  Typbuskranken  und  von  Person rn.  welche  Typhus 
überstanden  hatten,  im  Vergleich  mit  dem  normaler  Individuen 
auf  A<2;G:lutinine  zu  untersuchen,  und  hatte  entdeckt,  dass 

das  Blut  von  Menschen,  welche  an  Typhus  erkrankt  sind,  speci- 
fisch  agglutinirend  auf  Typhusbaciiien  wirkt,  und  dass  diese 
specifische  Wirkung  bereits  sehr  frühzeitig  (am  11.  Krankheits- 
tage) nachweisbar  sein  kann.  Wegen  Mangels  an  Material 
mussten  diese  Versuche  abgebrochen  werden,  und  unterblieb  auch 
zunächst  deren  Veröffentlichung.  Lange  bevor  aber  letztere  nach 
weiteren  Untersuchungen  gemacht  wurde,  nämlich  am  26.  Juni  1896, 
achlng  Widal  die  zunächst  allgemein  nach  ihm  benannte  Sero* 
diagnostik  des  Abdominaltypbns  vor.  Die  Reaction  selbst  war 
genau  die  von  Gruber  angegebene,  nämlich  die  Diagnose  einer 
bestimmten  durch  den  Typhnsprocess  gesetaten  Blutveränderung 
und  damit  dieser  Krankheit  selbst  durch  die  specifische  Wirkung 
des  Blutes  auf  die  ^phnsbacillen.  Das  Neue  und  sehr  Yer* 
dienstvoUe  der  Mitteilung  WidaTa  besteht  darin,  dass  er  zuerst 
öffentlich  darauf  hinwies,  dass  die  Beactlon  schon  im  Beginne 
der  Krankheit,  etwa  £nde  der  ersten  Woche,  vorhanden  sei  und 
somit  zur  Diagnose  verwendet  werden  kSnne  zu  einer  Zeit,  wo 
die  übrigen  Symptome  des  Typhus  oftmals  noch  keine  sichere 
Diagnose  gestatten.  Gruber  hatte  hingegen  durch  seine  Auf- 
forderung auf  dem  Wiesbadener  Kongresse  den  Weg  gezeigt, 
der  einmal  beschritten  notwendig  über  kurz  oder  lang  zur  Serum- 
diagnose des  Abdominaltypliuä  führen  uiusste.  Es  ist  also  wohl 
billig,  die  Reaction  nicht,  wie  es  anfangs  geschali,  einfacli  als 
„ iridarsche'^  zu  bezeichnen,  sondern  sie  mit  dem  Namen  beider 
Autoren  zu  belegen,  SlUo  „Gr über- Widal' sehe  Keaction*  zu 
benennen. 

Bevor  wir  uns  mit  der  Serodiagnostik  des  Typhus  selbst 
beschäftigen,  dürfte  es  wohl  angebracht  sein,  zunächst  noch  kurz 
unserf»  Kenntnisse  über  das  Wesen  dieser  praktisch  wichtig  ge- 
wordenen Keaction  znsamnienzufassen. 

Wie  schon  angedeutet,  stützte  Gruber  auf  seine  Studien 
über  die  Agglutination  der  Bakterien  eine  neue  Hypothese  über 
das  Zustandekommen  der  aktiven  und  passiven  Immunität  gegen 
Cholera,  Typhus  und  verwandte  Krankheitsprocesse  (162).  „Nach 
dieser  sind  die  —  von  ihm  —  sogenannten  Agglutinine  identisch 
mit  den  durch  den  Immunisirungsvorgang  im  Tierkörper  gebildeten 
specifischen  Antikörpern.   Die  Wirkung  dieser  Agglutinine  ist 
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für  das  ZaBtandekommen  der  Immunisation  von  ausschlaggebender 
Bedeutung  in  so  fern,  als  sie  die  Hallen  der  Bakterien  zum 
Yerquellen  bringen.  Dieser  Vorgang  verrat  sicli  dadarcb,  dass 
die  Bakterien  klebrig  werden,  atch  zn  grossen  Ballen  vereinigen 
und  ihre  Eigenbewegang  verlieren.  Hierdnrch  nun  machen  die 
Agglntinine  das  Bakterienprotoplasma  den  Alexinen  zugän^icb, 
wodnreh  der  Tod  der  Bakterien  herbeigeführt  wird.  Die  Agjgfln- 
tinine  werden  bei  dieser  Einwirkung  auf  die  Bakterien  verbraucht. 
Daher  ist  die  Wirkung  der  In^munsSfte  genau  der  angewandten 
Menge  proportional.  Aktive  und  passive  Immunität  sind  im 
Wesen  identisch.  Beide  Immunitäten  beruhen  in  gleicher  Weise 
auf  dem  Vorhandensein  der  Agglntinine  in  den  KiSrpersäften. 
Die  Agglntinine  sind  sicher  Abkömmlinge  der  Leibesbestandteile 
der  Bakterien,  werden  jedoch  erst  im  imraunisirten  Tiere  durch 
Umwandlung  erzeugt."  Demnach  wäre  also  kein  wesentlicher 
Unterschied  zwisclieii  der  Agglutination,  oder  wie  F/eiJ/'er  diesen 
Vorgang  bezeicluH  te,  der  P  a  r  a  1  y  8  i  n  w  i  r  k  u  n  g  in  vitro  und 
der  sog.  F/t'iß'cracheu  Eeaction  im  Tierkorper. 

Dieser  Ansicht  traten  nun  verschiedene  Autoreu  mit  sehr 
gewichtigen  Versuchsergebnissen  entgegen.  Pfeifer  (281)  besäte 
eine  Choleraserumverdünnnns^,  die  im  Reagenzglase  so  gut  wie 
keine,  im  Meerachweinchenperitoneum  aber  starke  baktericide 
Wirkung  hatte,  mit  Choleravibrionen  und  stellte  sie  24  Stunden  in 
den  Brütschrank.  Die  Röhrehen  aber  waren  nach  dieser  Zeit 
durch  die  massenhafte  Entwickelung  lebliaft  schwärmender 
Vibrionen  stark  getrübt.  Wurde  nun  zu  i  ccm  dieses  sicherlich 
aller  baktericiden  und  entwicklungshemmenden  Substanzen  be- 
raubten Bouillongemisches  noch  1  Oese  virulenter  Cholerakultnr 
hinzugefügt  und  dann  die  so  gewonnene  Aufschwemmung  neuen 
Meerschweinchen  intraperitoneal  injicirt,  so  erhielt  man  voll- 
ständig typische,  in  20  I\rinuten  sich  abspielende  Vibrionenauf- 
lösung (cit.  Dieudonnc  112).  Dieses  sogen.  ^Experimentum  crucis" 
wurde  durch  Dieudotme  (1.  c.  p.  26)  bestätigt.  Hiernach  sind 
also  die  im  Reagensglase  wirkenden  agglutinirenden  und  die  im 
Tierkörper  ihre  Wirkung  entfaltenden  lysogenen  Substanzen  ver- 
schieden. Ffeiffer  und  KoUe  (287)  fanden  ferner,  dass  das  Serum  von 
Menschen,  das  fünf  Monate  nach  der  subcutanen  Injection  von 
Choleravibrionen  ein  Agglutinationsvermögen  besass»  gleich  dem 
normalen  Serum,  dock  noch  zu  derselben  Zeit  in  90,  ja  lOOfach 
geringeren  Dosen  das  F/eiffer^sche  Phänomen  hervorrief,  als  nor^ 
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males  Serum.  Das  gleiche  Resultat  zeigten  Typhusreconvalea- 
centen.  Pfeiffer  (cit.  Koüe20^)  konnte  nämlich  nachweisen,  dass 
bei  einigen  Blutproben  von  solchen  die  Agglutination  in  vitro  in 
der  zweiten  bis  viertein  Woehe  der  Beconvalescenz  fehlte,  die 
gleichen  Blutsera  aber  eine  starke  specifische  Schutzkraft  im 
Tierkörper  entfalteten.  A^Mxrd  (4)  fand  ebenfalls,  dass  das  filnt 
eines  Typhnsreconvalescenten  am  10.  Tage  der  £ntfiebernng  keine 
Agglntinationi  aber  dieselbe  immnnisirende  Kraft  zeigte,  wie 
das  agglutinirende  Sernm  von  noob  im  Fieber  liegenden  Typhus* 
kranken.  Levy  und  Gissler  (224,  226)  untersuchten  die  passive 
Schutzwirkung  des  Serums  Typhuskranker  und  gelangten  zu 
dem  Besuitate,  dass  die  erzielten  Schutzwirkungen  keineswegs 
der  Höhe  des  Agglutinationsvermögens  proportional  waren.  Gegen 
die  Identit&t  der  agglutinirenden  und  baktericiden  Körper 
sprechen  auch  die  Hundeversuche  von  £  Fränkel  und  Jf.  Oih 
(145).  Das  Blut  von  Hunden,  denen  per  es  Typhusbacillen  zu* 
geführt  waren,  hatte  agglutinirende  Fähigkeit,  wahrend  immnni- 
sirende  nicht  oder  nur  ganz  vereinzelt  beobachtet  werden  konnte. 
0.  Förster  (138)  erwies  die  Verschiedenheit  beider  Substanzen 
durcli  halbstündiges  Erhitzen  des  Serums  auf  55".  Die  bakteri- 
cide  Wirkung  wurde  dadurch  vernichtet,  die  agglutinirende  aber 
blieb  .unverändert. 

A,  Taurelli  Salimhcni  (308)  stellte  Untersuchungen  über  die 
Frage  an,  ob  wirklich  im  iromnnisirten  Tierkörper  die  injicirten 
Choleravibrionen  vor  ihrer  Vernichtung  agglutinirt  werden,  wie 
es  ja  die  Gruber^sohe  Hypothese  voraussetzt.  Er  injicirte  hoch- 
immunisirten  Tieren  CholeravibrioTi!  n  und  entnahm  nach  kür- 
zerer und  längerer  Zeit  wiederholt  Proben  derselben  mittels 
Capillarröhrchen.  Die  Vibrionen  zeigten  sich  zv*;ir  zum  grossen 
Teile  immobilisirt,  aber  nie  zu  Kaufeben  vereint.  Sofort  im 
hängenden  Tropfen  untersucht,  liess  sich  die  erst  jetzt  eintretende 
Haufenbüdung  in  ihrer  Entwicklung  beobachten.  Salimbmi  hält 
es  demnach  für  erwiesen,  dass  im  Tierkörper  keine  Agglutinirung 
stattfindet,  und  vermutet,  dass  es  dazu  des  Zutrittes  der  Luft 
bedfirfe. 

Neuerdings  sucht  hingegen  J.  Trumpp  (344,  345)  die  Gnider'« 
sehe  Hypothese  zu  stützen.  £r  teilt  eine  Aufschwemmung  von 
Ciiolerakulturen  in  zwei  Portionen  und  läset  auf  die  eine  der- 
selben eine  geringe  Menge  Gholeraserum,  das  durch  Erwärmen 
auf  600  der  baktericiden  Fähigkeit  beraubt  ist»  eine  Stunde  lang 
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bei  Brntwänne  einwirken,  wobei  starke  Agglutination  eintritt. 
Setzt  er  nun  za  beiden  Teilen  eine  gleiche  Menge  frischen  Serams 
normaler  Tiere  nnd  begiesst  dann  mit  beiden  so  behandelten  Kul- 
turen von  Zeit  zu  ZeitG-elatineplatten,  so  zeigen  sich  die  aggluti- 
nirten  Vibrionen  durch  die  Alexine  vollständig  oder  fast  vollständig 
vernichtet,  und  die  Platten  bleiben  sterilt  während  bei  den  anderen 
eine  zwar  deutliche,  aber  viel  schwächere  und  nur  vorübergehende 
Verminderung  der  Keimzahl  eintritt.  IHeser  Versuch  beweist 
allerdings,  dass  die  Agglutinine  ausserhalb  des  Körpers  einen 
schädigeDdeu  Einfluaa  auf  die  Bakterien  ausüben,  aber  es  bleibt 
daneben  doch  die  duich  die  angeführten  Beobaclituugen  erwie- 
sene Thatsache  bestehen,  dass  die  baktericiden  Vorgänge  im 
Tierkörper  sich  sicherlich  auch  ohne  die  Anwesenheit  der  Agglu- 
tinine vollziehen.  ISacK  weiteren  Versuchen  Trumpp^Q  mit  Meer- 
schweinchen von  sehr  verschiedenem  Agglutinationswerte  ist  der 
schädigende  Einrtuss,  den  die  Immun.sera  in  vitro  auf  die  Bacillen 
ausüben,  ansch*  in  ud  proportional  dem  Agghitinationsverraögen 
des  betretenden  iSerums.  Ferner  veranstaltete  er  auch  den  Ver- 
suchen Salimbeni^s  entsprechende  Experimente  und  kam  dabei  zu 
dem  ents:^g::engesetzten  Schlüsse,  „dass  auch  innerbnlb  des  Tier- 
körpers typische  Haufenbildung  der  Bakterienaiitlösung  vorangehen 
kann,  dass  dieselbe  jedoch  nur  unter  gewissen  Versuchsbeding- 
ungen bei  genügend  hohem  Immunitätsgrade  des  Tieres  und  bei 
nicht  zu  grosser  Zahl  der  eingeführten  Keime  zur  Beobachtung 
gelangt.^  Der  schädigende  Einiluss  der  Agglutinine  auf  die  Lebens- 
thätigkeit  der  Bakterien  beruht  nach  Trumpp  in  der  Quellung 
der  Hüllen  der  letzteren. 

Demgegenüber  vertreten  die  meisten  Autoren,  wie  wir  ge- 
sehen haben,  auf  sehr  überzeugende  Beobachtungen  gestützt,  die 
Ansicht,  dass  die  Agglutinine  und  die  specifisch  baktericiden 
Antikörper  ganz  verschiedene  Stoffe  sind.  Gleichwohl  nehmen 
nicht  nur  Chrubery  sondern  auch  Pfeiffer  und  viele  andere  Autoren 
an,  dass  das  AgglutinationsvermSgen  in  engem  Zusammenhange 
mit  der  Immunität  steht,  eine  j^Immunitatsreaction"  dar> 
stelle.  Wiäal  hingegen  bezeichnet  den  Vorgang  als  «,1  n f  e  c  ti on s* 
reaction"  und  glaubt^  dass  er  in  keiner  Beziehung  zu  Im- 
munität stehe. 

Was  nun  das  Wesen  der  Agglutinine  angeht,  so  ist  es  bis 
jetzt  ebenso  wenig  gelungen ,  dieselben  zu  isoHren,  wie  die 

übrigen  hypothetischen  Bakterien  schädigenden  Stoffe  des  Blutes. 
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Diese  lassen  sich  daher  nur  au  ihren  Eigenschaften  erkennen 

und  studieren. 

Ihi  hat  sich  denn  vor  allem  eine  sehr  grosse  Tenacität 
der  Aggiiitinine  ergeben. 

Arhfird  (1a)  hat  gezeigt,  dass  das  Tageslicht  auch  bei 
'  wor-h  p  ri  I  an ger  Einwirkung  das  AgglutinationsvermÖgen  des  Typhus- 
serums nicht  ändert. 

Auch  gegen  die  Fäulniswirkii  ng  zeigen  die  Aggiutinine 
«ine  grosse  Widerstandskraft,  WidcU  und  Sicard  (387,  pag.  380) 
berichten  über  das  Serum  eines  gegen  Typhus  immunen  Eaelst 
das  sie  14  Monate  lang  im  Laboratorium  aufbewahrt,  und 
das  nach  dieser  Zeit,  obwohl  mit  einer  dicken  Schicht  von 
Schimmelpilsen  bedeckt,  noch  in  der  Verdünnung  von  1:16000 
agglntinirte,  und  über  das  Semm  eines  Typhuskranken,  das  nach 
dreimonatlicher  Aufbewahrung  bei  gleicher  Verunreinigung  sein 
AgglutinationsvermÖgen,  das  höchste  bis  jetzt  beim  Menschen 
beobachtete,  1 : 12000|  nnverSndert  behalten  hatte. 

NieoUe  und  Häiipre  (268),  ebenso  .Bayern  (185)  erhitaten 
Typhnssernm  anf  ohne  dass  der  Agglutinationswert  beein* 
traohtigt  wurde.  Athaird  nnd  Bemaude  (12),  wie  anch  Widtd  und 
Sieard  (877,  384)  erhitzten  Milch  mit  AgglutinationsvermÖgen, 
die  sich  sn  solchen  Versnohen  besser  eignet,  ISngere  Zeit  anf 
€0®,  ohne  letzteres  an  beeinträchtigen,  bei  Erhitzen  anf  90^  be- 
obachteten jedoch  die  letzteren  Aatoren  ein  völliges  Verschwinden 
desselben,  während  Aehard  nnd  Benaaude  noch  nach  Erhitzen 
anf  100^  Spuren  von  Agglutination  beobachteten.  Jenma  (189) 
kam  SU  dem  fiesultate,  dass  das  Phänomen  der  Agglutination 
dnrch  Temperaturen  von  37 •  auf  96  Stunden,  von  40<*  auf  50 
Stunden  nicht  beeinflusst,  erheblich  aber  durch  Temperaturen 
von  55^  auf  40  ILiiiuten  und  61*^  auf  20  Minuten  verzögert  und 
abgeschwächt  wird,  bei  70"  auf  10  Minuten  aber  daa  iserum  seine 
bacilleiifällende  Eigenschaft  vollkommen  verliert. 

Widal  und  Sicard  (387,  pag.  378)  studierten  das  Verhalten 
der  Aggiutinine  zu  den  einzelnen  Bestandteilen  des  Blutplasmas. 
Fällte  n  sie  aus  demselben  mit  Natriumchlorür  die  fibrinogene 
Substanz  aus,  so  zeigte  sowohl  die  Losung  dieser,  als  aucli  das 
Filtrat  die  Reaction.  Wenn  nun  aber  aus  letzterem  mit  Mag- 
nesiumsulfat auch  die  (rlobnline  niedergeschlagen  waren,  gab 
das  nun  erhaltene  Filtrat  nur  bei  sehr  hochgradigem  Agglu- 
tinationsvermÖgen  des  Blutes  noch  eine  schwache  Reaction, 

(17*)  2» 
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wahrend  die  LSeuog  der  Globuline  immer  sehr  dentliob  aggki* 
tinirte.  Dementeprecliend  fand  aueh  Widah  dass  Blutserum 
»diwScher  agglutinirte»  ale  durch  Behandlung  dee  Blutes  mit 
Blutegelextrakt  gewonnenes  flüssiges  Blutplasma,  und  dass  bei 
•  der  Filtration  von  Urin  duroh  das  Poxselanftlter  derselbe  sein 
AgglatinatiottsvermSgen»  wenn  er  solches  besessen,  verlor.  Das- 
selbe zeigten  Achard  und  Bensaude  fSr  agglutinirende  Milch. 
Das  zurückgehaltene  Kasein  enthielt  sämtliche  Agglntinine.  Die 
aus  ihren  Lösungen  abgeschiedenen  Eiweiskorper  halteu  also  die 
Agglutinine  zurück  und  zwar  vollständig  bei  massig  starkem, 
teilweise  bei  sehr  starkem  Agglutinationsvermögen.  Dass  nun 
aber  die  Agglutinine  selbst  ein  Eiweisskörper  sind,  lässt  sich 
aus  diesen  Thatsachen  um  so  weniger  schliessen,  als  Widal  (387, 
pag.  379)  bei  Typhusreoonvalescenten  zeitweise  im  Urin  leichtes 
Aerglutinationsvermögen  beobachtete,  auch  wenn  in  demselben 
keine  Spur  von  Alburaen  war. 

Wie  schon  hemerkt.  betrachtet  G ruher  die  Ag:o:lntinine 

als  Abkömmlinge  von  Leibesbestandteilen  der  Bakterien,  und  es 
ist  dies  gewiss  schon  ihrer  Speciütät  wegen  sehr  wahrscheinlich. 
Die  betreffenden  Bakterienprodukte  mllssten  dann  im  Körper 
eine  Umwandlung  erfahren,  (t ruber  vermutet,  dass  dieser  Vor- 
gang in  den  Lenkocyten  sich  vollzieht,  und  auch  Wida^  denkt  an 
diese  Möglichkeit,  obwohl  er  (877),  wie  auch  Achard  und  Bet^ 
Baude  (10),  bewiesen  hat,  dass  die  Leukocyten  wenigstens  ausser» 
halb  des  Körpers  keine  Agglutinine  absondern.  Neuere  Ünter^ 
sucknngen  haben  nun  auch  in  dieser  Hinsicht  wichtage  Aufschlüsse 
gegeben. 

Nach  F/eijfer  und  Marx  (288)  finden  sich  die  speci fisch 
baktericiden  Körper  der  Cholera  im  Knochenmark,  in  den 
Lymphdrüsen,  besonders  aber  in  der  Milz  früher  und  in  grosserer 
Menge,  als  im  übrigen  Küiper  und  im  Blutserum.  Wasser" 
mann  (3o5a)  wies  dasselbe  für  Typhus  nach. 

Pfeifer  fand  auch  die  Agglutinine  in  der  Mils  früker 
und  in  grösserer  Concentration  als  im  Blutserum.  IHeudmnS 
(112  pag.  48)  stellte  sich  von  den  Tersckiedenen  Organen  eines 
immunisirten  Kaninchens  Emulsionen  her,  in  dem  eine  bestimmte 
Menge  von  einem  jeden  mit  Glaspulver  in  einer  Beibsohale  ver- 
rieben und  mit  abgemessenen  Mengen  einer  sterilen  physio- 
ogischen  Kochsalzlösung  gemischt  wurde.  Die  Emulsionen  wurden 
24  Stunden  im  Kühlen  autbewahrt,   um  die  Stolle  möglichst 
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ToUatändig  aiuzalaagen.  Veiig^eiehdnde  Untennobuiigen  ergaben, 
daas  die  £tiiiiIsion  der  Mils  stärker,  als  ^e  der  anderen  Organe 
jud  ala  das  Blntsernm  agglnttnirte.  £s  sind  demnaeh  die  Blnt 
bildenden  Ocgane,  daa  Knoobenmark^  die  Lympbdrttsen,  Tor  allem 
«ber  die  Hilz  als  die  Büdnngastatten  der  lysogenen  El>rper  imd 
der  Agglntinine  zn  betracbten. 

Experimentell  beryorrnfen  lasst sieb  das  Agglutinations- 
TermSgen  nicbt  nur  dnreb  Injeetion  yon  lebenden,  sondern  aneb 
Ton  toten  Bakterien.  Der  Ort  der  Injeetion  ist  gleiobg&ltig. 
Bei  Fütterung  von  Cbolera*  oder  Typhosknltaren  erreicbte 
Aekard  (la)  bei  Kaninoben  keine  AggiatinationsWirknng  des 
Blutes.  Wie  schon  angeführt,  kamen  E.  Frankel  nnd  (Hh  (145} 
bei  der  Fntternng  von  Hunden  mit  Typbuskulturen  zo  entgegen- 
gesetztem Resultate.  Xach  Iiijectiüü  von  Bakterienknlturen 
beim  Tiere  beobachteten  Achard  und  Bensaude  (29,  pag.  254)  daa 
Auftreten  der  Agglutinationswirkung  am  dritten  oder  vierten  Tage. 

Es  sei  nicht  unerwähnt,  dass  es  Grünbaum  (169,  pag.  331 
Anm.)  auffiel,  dass  die  Agglutination  und  die  Lähmung  der 
Eigenbeweguiig  der  Bakterien  nicht  parallel  gehen.  Die  wahr- 
schein lir  liste  Erklärung  dafür  scheint  ihm  die  zu  sein,  dass  im 
Immunserum  zweierlei  Substanzen  sind,  von  denen  die  eine 
lähmt,  die  andere  ug^lntinirt.  Die  erstere  scheint  ihm  sogar 
die  diagnostisch  wichtigere  zu  sein.  Dieudonm-  (112,  pag.  16) 
kommt  auf  Grund  eigener  Beobachtungen  zu  derselben  Anschauung. 

Die  Gruber  *  WidaPache  Reaction  lässt  siob  nun  nicht 
allein  im  Blute  nachweisen,  obwohl  sie  in  diesem  in  höherem 
Grade,  als  in  den  übrigen  KSrpersäften  vorhanden  ist.  Wie 
schon  bemerkt,  tritt  sie  mitunter  im  Urin  auf,  jedoch  in  ganz  un- 
regelmässiger Weise  und  höchstens  im  Verhältnis  von  1 : 10  (Widal 
Ächard  und  Bensaude  (12),  dann  Thiereefm  nnd  Lenoble  (334) 
wiesen  sie  in  der  Miloh  Typhnekranker  nach.  Widal  und 
Sicard  (377)  fanden  sie  in  dem  serösen  Inhalte  von  Epidermis- 
blasen,  die  sie  dnrch  kttnstliche  Hantreize  hervorgemfen, 
femer  in  der  Oedemfl^ssigkeit,  in  dem  serSsen  Ergasse  des 
Per i Cards,  der  Plenrat  des  Peritonenms,  einmal  in  der 
Galle,  jedoch  immer  in  wesentlich  geringerem  Grade,  als  im 
Blntsernm ;  so  zeigte  in  einem  Falle  letzteres  ein  Agglatinations- 
TermSgen  von  1 : 350,  während  das  der  Perikardialflfissigkeit 
1:60  betrag.  Vergebens  suchten  sie  die  Beaction  in  der 
PIfissigkeit  der  Samenblasen,  im  Speichel  nndimHnmor 
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aqueus.  Bei  der  Thränenflüssigkeit  fanden  sie,  dass 
sich  das  Agglutinations vermögen  mit  den  physiologischen  Se- 
kretionsbedingungen änderte.  Die  natürliche  Thränenflüssig« 
keit  reagirte  positiv,  die  küustiicli  gewonnene  negativ  oder 
schwach.  , 

Eine  aufs  Erste  etwas  auffällige  Erscheinung  in  der  Lehre 
von  der  Agglutination  ist  die  Thatsache,  das  nicht  nur  die 
lebenden  Bakterien  dieses  Phänomen  zeigen,  sondern  auch  die 
toten  Bakterienleiber.  Bördel  (41,  pag.  208)  beobachtete,  dass 
durch  Chloroforrodfunpfe  getötete  Choleravibrionen  von  Cholera» 
sernm  agglutinirt  werden.  Widal  und  Sieard  (377)  stndierten 
diese  Erscheinung  genauer  an  den  l^phnshacillen.  Sie  fanden^ 
dass  die  durch  eine  Temperatur  von  70^100^  getQdteten  Bacillen 
ihre  Empfindlichkeit  gegen  die  Agglutinine  tdlweisoi  aber  nioht 
ganz  verloren  hahen,  während  die  Vs— '/^  Stunden  einer  Tem- 
peratur von  67—00'*  ausgesetzten  und  dadurch  get5dtetett  Bacillen 
ebenso  wie  lebende  agglutinirt  werden«  IHmdonne  (112,  pag.  15) 
fand  bei  Versuchen  mit  durch  Chloroformdämpfe  abgetSdteten 
Cholerakultureuy  dass  die  Reaction  hierbei  sogar  schneller  und 
intensiver,  sowie  hei  geringeren  Serummengen  eintritt,  als  bei 
lebenden  Kulturen.  Dagegen  gelingt  die  Beaction  bei  Bakterien, 
die  auf  weniger  schonende  Weise,  wie  durch  Siedehitze,  abgetötet 
sind,  nach  seinen  Beobachtungen  nicht  mehr.  , Offenbar  darf 
also  eine  wesentliche  Aenderuug  der  Leibessubstanz  der 
Bakterien  nicht  eingetreten  sein,  wenn  die  Agglutination  zu 
Stande  kommen  soll."  Besonders  für  die  Praxis  verwertbar 
seheinen  Widal  mit  Formol  getödtete  Typhuskulturen.  Er  fügt 
zu  50  Tropfen  einer  ein  bis  zwei  Tage  alten  Kultur  einen 
Tropfen  Formol.  Die  Bacillen  verhalt^^n  sich  alsdann  wie  ^ein- 
bfilsarairt".  Zwei  5  Monate  in  dieser  Weise  aufbewahrte 
Kulturen  Hessen  sich  nach  dieser  Zeit  ebenso  leicht  agglutiniren 
wie  vordem.  Widal  hält  diese  Thatsache  für  sehr  wichtig,  da 
die  Kulturen  wie  ein  chemisches  Jleagenz  aufbewahrt  und  ver- 
wendet werden  könnten,  jedoch  giebt  er  zu,  dass,  falls  eine 
zweifelhafte  Reaction  sich  ergiebt,  man  genötigt  ist,  mit  einer 
jungen  lebenden  Kultur  die  Kontrolprobe  zu  machen.  Auch  ist 
2U  bemerken,  dass  das  wichtigste  Zeichen  des  Agglutinations- 
vorganges, die  Immobilisation  der  Bakterien,  für  die  Beurteilung 
der  Reaction  wegfällt,  wenn  dieselbe  mit  einer  toten  Kultur 
angestellt  wird.  Jedenfalls  geht  aber  aus  dieser  Reaction  der 
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toten  Bacillen  hervor,  dass  die  Agglutination  kein  Lebensvor^ 
gang  derüelbeu  ist,  sondern  vielmehr  eine  ehern iscbe  bezw.  phy- 
sikalische Reaction  ihres  Protoplasmas.  Diese  Thatsache  ergiebt 
sich  auch  aas  den  Untersuchungen  von  Kraus  (212).  Ihm  gelang 
es,  aus  den  keimfreien  Filtraten  ans  Cholera-,  Typhus-,  and 
Pestbacillenknltnren  bei  Zusatz  Ton  homologem  Bnmnnsernm 
specifisohe  Niederschläge  gewinnen.  Die  Sabstansen,  welche 
in  den  Filtraten  mit  homologem  Sernm  ansgeföUt  wurden,  ge- 
hörten den  Bakterienleibem  an.  Biese  Beobachtung  fand  Be- 
stätigung von  Wüal  und  Sicarä  (cit.  DieudonnS  112).  Man 
muss  demnach  annehmeui  dass  es  sich  wahrscheinlich  bei 
der  Agglutination  um  ehemische  Einwirkung  der  Agglutinine 
auf  Bestandteile  des  Bakterienleibes  handelt/  Uebrigens  zeigen 
einzelne  chemische  Körper  auf  bestimmte  Bakterien  eine  ähnliche 
agglutinirende  Wirkung,  wie  die  zugehörigen  Immunsera,  so 
auf  Choleravibrionen  das  Chrysoidin  {Blachstein  60.  61)  und  eine 
Reihe  weiterer  chemischer  Körper  {Etufels  127),  auf  Typhus- 
bacillen  das  Yesuviu  und  Safranin  {Malvo£  232). 

Nach  den  erörterten  Eigenschaften  der  Agglutinine,  ihrer, 
grossen  Tenacität,  ihrem  Haften  an  den  Eiweiskörpern  des  Blut- 
plasmas, kann  eine  weitere  von  Widal  mit  Nachdruck  betonte 
und  als  praktisch  sehr  wichtig  angesehene  Thatj^nolie  nicht  seiir 
auffallensi  erscheinen,  dass  nämlich  auoh  getrocknetes  Blut  nach 
seiner  Wiederanflösung  die  Agglutinationsreaction  giebt.  Widal  und 
Sicarä  (376)  studierten  zuerst  genauer  die  Agglutinationswirkung 
des  getrockneten  Blutes,  fanden  dieselbe  ausnahmslos  und  stellten 
zudem  fest,  dass  dieselbe  weniger  intensiv  ist.  als  die  der  ent- 
sprechenden Menge  frischen  Blutes.  Sie  beschreiben  genau  die 
Technik  (387,  pag.  867)  und  teilen  mit,  dass  es  nicht  gleichgültig 
ist,  auf  welchen  Körpern  das  Blut  getrocknet  ist ;  sie  empfehlen 
dazu  glattes  Papier.  Johnsioti  und  Taggart  (197)  haben  sich  auf 
Papier  getrocknetes  Blut  aus  den  verschiedensten  Teilen  Canadas 
senden  lassen  und  berichten  nur  günstige  Resultate.  Anch  F/M 
(292),  Pick  (291)  und  van  Oordt  (267)  haben  diese  Methode  ver- 
sucht  und  bewährt  gefunden.  Doch  hat  dieselbe  sich  nicht  ein- 
bürgern können  und  zwar  vor  allem  deshalb  nicht,  weil  der 
praktisch  so  wichtige  Verdünnungsgrad  sich  nicht  genau  fest- 
stellen ISsst.  Bann  soll  das  getrocknete  Blut  auch  häufiger  als 
anderes  sogenannte  Pseudoreaction  (Bildung  kleiner  Häuf- 
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chen  beim  Fehlen  eines  eigentlichen  AgglntinaiionByermogens) 
hervorrnfen  (JohnsUm  nnd  toffffort). 

Als  Wiäal  062)  die  Mitteilang  machte,  dass  er  die  £igen* 
Schaft  mancher  Immnnsera,  die  homologen  Bakterien  zu  agglnti- 
niren,  mit  Erfolg  in  sechs  FSUen  znr  IKagnose  des  Abdominal- 
typhus  je  am  7.,  12.,  15.,  16.,  19.  und  21.  Tage  der  Krankheit 
angestellt  hatte,  glaubte  er  in  dieseör  Methode  ein  Mittel  gefunden 
zn  haben,  das  die  sichere  Diagnose  des  Abdominaltyphas  bereits 
im  Friihstadium,  in  der  1.  Woche,  gestatte.  Entsprechend  den 
vor  Widal  am  13.  März  1896  von  Gruber  nnd  Durham  (166)  ge- 
machten  Angaben  (cf.  pag.  12)  stellte  Ersterer  die  Reaction  in 
zwei  Müdificationen.  eiiier  luakroskopischen  und  einer  mikro- 
skopischen au.  Da  ferner  durch  die  Untersuchungen  Jiordct's  und 
vor  allem  Gruber^a  bekannt  war,  dass  der  Agglutinationswirkung 
der  Immunsera  nicht  sowohl  eine  qualitative,  als  vielmehr  in  erster 
Linie  eine  quantitative  Speeifität  zukommt,  d.  h.  dass  ihre  speci- 
fische  Wirkung  darin  besteht,  dass  sie  noch  in  viel  stärkerer 
Verdiinnung  als  gewt)hnliches  Serum  die  homologen  Bakterien 
agglutiniren,  benutzte  Widal  bei  seinen  Versuchen  eine  Ver- 
diinnung des  Blutserums  von  1  :  10.  Das  Blut  gewann  er  aus 
der  Vena  mediana  durch  Punktion  oder  durch  blossen  Einstich 
in  die  Fingerkuppe. 

"Wenn  diese  wissenschaftlich,  wie  wir  gesehen,  so  wohl  begrün- 
dete Methode  wirklich  in  der  Praxis  das  leistete,  was  sich  Widal 
von  ihr  versprach,  die  Stellung  einer  unanfechtbaren  Diagnose 
bereits  im  Frühstadinm  eines  Typhus  bezw.  einer  typhnsver- 
dSchtigen  Erkrankung,  so  war  damit  gewiss  ein  kaum  hoch  genug 
ansnschlagender  Fortschritt  in  der  Diagnostik  des  Abdominal- 
typhns  gemacht. 

Es  folgte  sofort  eine  grosse  Zahl  von  Veröffentlichnngen 
über  die  neue  Methode  zunächst  in  Frankreich  von  Dieiäafoy 
(113),  Äehard  (1),  Ckanlemesse^  Lemoinet  Siäerey»  MenMrier  (69j, 
Nicalle  und  Halipre  (258).  Courmont  (82),  Cairin  (66)  und  Anderen, 
welche,  wie  auch  die  weiteren  Berichte  von  Widal  selbst,  alle 
nur  durchaus  günstig  lauteten.  Auch  ausserhalb  Frankreichs 
wurden  bald  zustimmende  Veröffentlichungen  gemacht  von  Du- 
paquier  (123  ),  DeUpine  {lOA),  GHinbaum  (169),  Tkoeien  und  MilUs 
(338).  So  gewann  es  also  zunächst  den  Anschein,  als  ob  der 
neuen  Serodiagnostik  des  Abdominaltyphus  ausnahmslos  in  allen 
Fällen  die  ihr  von  Widal  zugemessene  Bedeutung  zukomme. 
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Erst  verhältniasmSMig  spftt  erfolgften  anch  von  deatAcher 
Seite  Berichte  über  dieselbe,  und  es  dürfte  wohl  C,  Ftßnkel  2a- 
xostiinmeii  sein,  der  (140)  die  Ursache  dieser  ^siiiifichst  etwas 
anffiilligen  Thatsache'^  hanptsächlicK  darauf  zarSckftlhreii  zu 
müssen  glanbt,  »dass  der  Typhas  in  Dentsohland  eine  immer 
seltenere  Affection  ist.*  Mit  den  von  dentscher  Seite 'verOffent* 
lichten  üntersuchnngen,  von  denen  als  der  Zeit  nach  die  ersten 
sn  nennen  sind  die  Mitteilniigen  von  lAehtheim  (226),  Breuer  (47), 
/Stern (330, 331). /fff/'(iA^(17o),aFränÄ;e?(140, 141),  JeU(m\Pick{2m, 
Pfuhl  (292;,  Du  Mesnil  de  Bochemont  (241)  Fwj.  Frünkcl  (142) 
und  Andere,  fand  nun  eine  mehr  kritische  Betrachtung  der  Frage 
Kiiigang,  und  es  zeigte  sich,  obwohl  die  Mehrzahl  dieser  Be- 
obachtungen die  Angaben  WidaT%  bestätigten,  dass,  um  schwere 
Irrtümer  in  der  Diagnose  zn  vermeiden,  nicht  nur  Widats,  Me- 
tliode  sebr  wichtige  Rftric}itin;uii£;en  erfahren  musste,  sondern  dass 
auch  die  von  Letzterem  wenigstens  anfangs  behauptete  unbe- 
dingte Zuverlässigkeit  der  Sernradiagnose  doch  wesentliche  Ein- 
schränkungen sich  getalltMi  lassen  mnspte. 

Vor  allem  kam  man  bald  7-x\  der  Ut  berzoui;ung,  dass  die 
von  Widal  vorgeschlagene  Verdünnung  1  :  10  eine  zu  geringe  ist, 
Ä  Stern  (331)  achreibt  hierüber:  „Es  giebt  Blutsera  von  Kicht* 
typhuskranken ,  die  ebenfalls  eine  deutliche  agglutinirende 
Wirkung  auf  Typbusbacillen  ausüben  nnd  «war  in  manchen 
FSllen  noch  in  solcher  Verdünnung,  dass  dadurch,  wenn  man 
sich  an  die  ursprünglichen  Vorschriften  WidaVs  hält,  Täuschungen 
veranlasst  werden  können.*  Um  nun  den  Verdünnungsgrad  fest* 
ansetzen,  bei  dem  das  Semm  von  Nichttyphuskranken  sicher 
wirkungslos  ist,  sind  von  SUm  und  unter  dessen  Leitung  von 
Skiover  (321  a)  nnd  von  Bidngrskm  (38)  bis  jetzt  160  Untersuch- 
ungen an  Nichttyphuskranken,  deren  Anamnese  keinen  Typhus 
aufwies,  angestellt  worden.  In  der  Verdünnung  von  1 : 10  fand  sich 
dabei  in  S^Vo?  "^^^  1:  20  in  7<*/o,  in  der  von  1 : 30  in 

'  2  %  positive  Reaction.  Bei  1 : 40  fand  SÜovtr  einmal  noch  eine 
Wirkung.  KUhnau  (216)  erhielt  unter  50  Gesunden  oder  ander- 
weitig Erkrankten,  die  früher  ebenfalls  nie  Typhus  gehabt  hatten, 
4Mal  hei  1:30,  3Kal  bei  1:35 --1:40  und  einmal  bei  1:60 
positive  Beactton. 

Stern  schlug  nun  auf  Grund  seiner  Erfahrungen  vor,  sich 
hei  der  Serodiagnose  des  Abdominaltyphus  von  vorn  herein  einer 
Verdünnung  von  1  : 40  bis  1  : 50  zu  bedienen.    Abgesehen  von 
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den  der  Zeit  nach  ersten  deutschen  Arbeiten  von  Lichtheim,  Ih-ruer, 
Ilädlce,  Jct^,  Fick  halten  auch  fa?;t  alle  anderen  deutschen  Autoren 
eine  stärkere  Verdünnui;2:  iles  Serums,  als  sie  Widal  angegeben, 
für  notwendig.  So  hält  KoUe  (209)  erst  den  positiven  Ausfall 
bei  einer  Verdünnung  von  mindestens  1  : 30  für  beweisend. 
Scheffer  (312)  empfiehlt  ein  Verhältnis  von  1  :  20,  Dm  Mesnil  de 
Bockmmi  (241)  1  :  25,  Grünbaum  (169)  und  Gruber  (164)  1 :  32, 
Hoffmann  (184)  1  : 25,  Levy  und  Brwis  (223)  1 :  25,  am  besten 
aber  1  : 50,  Kühnau  (214)  endlich  erachtete  eine  Verdnnoang  von 
mindestens  1  :  50  für  erforderlich.  Die  Ueberzengnng,  dass  nur 
der  positive  Ausfall  der  Serumreaction  bei  stärkerer  Verdünnung 
diagnostischen  Wert  besitzt,  hat  sieb  nach  nnd  nach  ziemlich 
fillgemein  Bahn  gebrochen,  so  dass  heute  in  Deutschland  wenig- 
stens weitaus  die  Mehrzahl  der  Untersucher  mit  einer  Verdttnnung 
von  mindestens  1 : 50  arbeitet. 

Auch  noch  verschiedene  andere  sehr  wichtige  und  leider  auch 
heute  noeh  zu  wenig  beachtete  Faktoren  sind  zu  erwähnen,  deren 
nicht  genügende  Beachtung  die  sehr  gftnstigen  Resultate  der 
ersten  Untersucher  erklärt.  Nach  KoUe  (209)  erweist  sich  die 
Intensität  der  Agglutinationswirkung  bei  Typhusbacillen  abhängig 
von  der  Virulenz  der  benutzten  Kulturen  in  dem  Sinne,  dass 
weniger  virulente  Bacillen  wesentlich  stärker  agglatinirt  werden, 
als  hoohvirulente.  Kühnau  (214)  fand,  dass  dasselbe  stark  wir- 
kende  Typhusserum  auf  eine  avimlente  Kultur  noch  im  Ver- 
hältnis von  1  :  300  dieselbe  Wirkung  hervorbrachte,  die  es  ceteris 
paribus  auf  eine  virulente  Kultur  nur  im  Vt'rhiiitnis  von  1  :  100 
zu  er/:eugen  vermochte.  Hiermit  steht  im  Ziusaaimenhaug,  was 
ebenfalls  Kolle  betunt.  dass  die  Beschaffenheit  des  Nähr- 
bodens, auf  dem  die  Kultur  gezüchtet  wird,  von  Belang  ist, 
weil  ja  die  Lebeussfähigkeit  der  Bacillen  z.  T.  hiervon  abhängt. 
Am  empfehlenswertesten  sind  Agarkulturen.  Da  die  ßa.'ilien 
um  so  weniger  lebensfähig  sind,  je  höher  ihr  Alter  ist,  ferner  in 
alten  Kulturen  die  Bacillen  sich  weniger  lebliaft  bewegen,  somit 
der  Eintritt  der  Lahmung  durch  die  Agglutinine  sich  weniger 
genau  beurteilen  liisst,  in  ilmen  auch  häufig  einzelne  Bacillen 
sich  spontan  zu  kleinen  Häufchen  koni^lomeriren  und  dadurch 
zu  Fehldiagnosen  Veranlassung  geben  können ,  ist  auch  das 
Alter  der  verwandten  Kultur  von  Wichtigkeit.  Du  Mesnil 
de  Mochemont  empfiehlt  5 — 8  stundige  Kulturen  zu  verwenden. 
Siem  (331)  hält  8-12  stündige,   C.  Fränkd  (141)  6— 8  stündige. 
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Kiihnau  15  stündige  Kulturen  für  am  meisten  empfehlens- 
wert. Jedenfalls  sind  sich  jetzt  alle  Autoren  darüber  einig,  dass 
das  Alter  der  verwendeten  Kulturen  24  Stunden  nicht  über- 
schreiten darf.  Weiterhin  ,ist  für  die  Beurteilung  der  Intensität 
der  Eeaction,  die  Temperatur,  bei  der  sie  angestellt  wirdt 
von  Bedeutung.  Im  Brutofen  bei  einer  Temperatur  von  37^  voll- 
zieht sie  sich  schneller  und  intensiver  als  bei Zimmeitemperatnjr 
(TFtdo/  und  S^rä  387). 

Ein  weiterer  von  den  ersten  üntersncbern  zu  wenig  be- 
rücksichtigter Faktor  ist  die  Zeit,  in  welcher  sich  die  Reaction 

vollzieht.  Sie  ist,  wie  iStern  ( 33 1 j  zuerst  bestimmt  hervorgehoben 
hat,  ceteris  paribus  neben  dem  Verdünium  j^sgrade  eben  der  Faktor^ 
nachdem  sowohl  die  Intensität  der  Kea<  tion,  als  auch  die  Stell- 
ung einer  positiven  oder  negativen  Diagnose  überhaupt  zu  be- 
urteilen ist.  W^dal  teilte  in  seiner  ersten  Veröffentlichung  mit 
dasd  die  raikroskopi^*  ite  Reaction  in  einigen  Stunden  positiv, 
gewesen  sei ;  spätere  Untersuchungen  ergaben,  dass  hochwirk- 
same Sera  schon  in  sehr  kurzer  Zeit,  oft  niciuentan.  die  Bakte- 
rien zur  Ac:2:lntination  bringen.  Nach  den  Untersuchungen  .SVf^rn's 
ist  bei  37^  das  Optimum  der  Wirkung  nach  G— 8  Stunden  er- 
reicht, doch  pÜegt  man  eine  Reaction  nur  dann  als  positiv  zu 
bezeichnen,  wenn  sie  in  längstens  zwei  Stunden  deutliche  Ag- 
glutination bezw.  Immobiiisation  der  Bakterien  zeigt. 

Was  nun  die  Frage  angeht,  welche  die  beiden  tfethoden, 
der  mikroskopischen  und  der  makroskopischen,  die  praktisoh  vor- 
teilhaftere ist,  so  haben  in  der  ersten  Zeit  einige  Autoren 
{Hädke  176,  Seheffer  812)  die  makroskopische  Probe  bevorzugt, 
und  Du  Mesnil  de  Eoehemont  (241)  glaubte,  dass  letztere  der 
mikroskopischen  Reaction  stets  angeschlossen  werden  muss. 
Hingegen  haben  vor  allem  C.  FränJcel  (140J,  Stent  (331)  und 
(huber  (164)  nachdrücklich  hervorgehoben,  „dass  das  mikro- 
skopische Verfahren  die  schärfere  und  feinere  Form  der  Reaction 
darstellt"  (C.  Frankel),  Ausserdem  verdient  letzteres  auch  wegen 
seiner  schnelleren  Ausführbarkeit,  und  weil  dazu  eine  kleinere 
Serumraenge  nötig  ist,  in  der  Praxis  entschieden  den  Vorzug. 
Demgemäss  findet  heute  auch  fast  ausschliesslich  die  mikro« 
skopische  lieartion  Verwendung. 

Bei  den  in  dieser  Arbeit  veröffentlichten  Seramuntersuch* 
ungen  ist  denn  auch  lediglich  das  mikroskopische  Verfahren  zur 
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Anwendung  gekommen  nnter  Berücksicbtigiing  aller  eben  be- 
«procbenen  Caatalen. 

An  dieser  Stelle  möchte  icb  ausdrücklich  betonen,  daw  die 
Aeaotionen  jedesmal,  ohne  dase  der  üntersncher  von  der  Art 
4e8  Falles  in  Kenntnis  gesetat  war,  angestellt  worden  sind,  und 
dass  diesem  erst  nachträglich  die  klinischen  Symptome  mitgeteilt 
wurden.  Die  auf  diese  Weise  erreichte  ObjektiyitSt  dfirfte  nicht 
ohne  Wert  sein«  Auch  verdient  wohl  die  Thatsache  Beachtung, 
dass  dieüntersncbungea  von  einem  Bakteriologen  von  Fach  ans*, 
gef&hrt  sind. 


IL 

Zeit  des  Eiatiittes  der  Reaction. 

Wie  schon  erwähnt,  hob  Widal,  als  er  die  Verwertung  der 
'Agglutination  der  Bakterien  zur  Serodiagnose  des  Abdominai- 
typluis  vorschlug,  als  Hauptvorteil  dieser  Methode  hervor,  daas 
durch  sie  die  Frühdiagnose  des  Typbus  ge^^icliprt  werde. 
43  Typhustalle,  bei  denen  wir  in  den  verschiedüii.sten  Krank- 
heitsstadien die  Reaction  anstellten,  zeigten  bezüglich  der  ZpJt 
des  Eintrittes  derselben  folgendes  Verhalten.  Da  die  Patienten 
zumeist  erst  in  vorgeräckterem  Stadium  in  Behandlung  traten, 
konnte  die  Reaction  nur  bei  einem  in  der  1*  Wochei  nämlich 
am  7.  Tage,  angestellt  werden.  Sie  war  bei  Verdünnung  von 
1 : 50  negativ.  Ein  am  8.  Tage  zuerst  untersuchter  Patient 
zeigte  bei  1:32  ebenfalls  noch  negative,  hingegen  drei  Andere 
am  9.  Tage  deutlich  positive  Reaction  und  zwar  2  bei  1 :  40, 
der  Andere  bei  1 : 60.  Von  den  nach  dem  9.  Krankheitstage 
gemachtcD  Proben  waren  in  der  2.  Woche  von  20  noch  3,  nfim- 
lieh  am  10.  (1:50),  U.  (1:82)  nnd  14.  Tage  (1:60),  von  21 
Untersnchnngen  in  der  3.  Woche  4  und  swar  je  2  am  16. 
<1 :  32  besw.  1 : 60)  nnd  am  19.  Tage  (1 : 40  bezw.  1 : 60),  von  7 
in  der  4.  Woche  eine  am  26.  Tage  (1 : 60),  von  2  in  der  6,  Woche 
ebenfalls  eine  am  81.  Tage  (1 : 32)  negativ,  nnd  endlich  gab  eine 
am  37.  Rrankheitstage  ansgeftthrte  Reaction  selbst  noch  bei 
Verdtinnung  von  nur  1:6  ein  negatives  Resultat. 
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G«ht  nun  aiieh  w  diesen  BeoJbachtungen  in  Ueber^ 
einatimninng  mit  den  gleich  za  erwähnenden  Erfahrungen 
vieler  Anderer  hervor,  das«  die  Grvibtr  -  IFt^sche  Keac- 
üon  nicht,  wie  anfange  von  vielen  Seiten  erwartet  wurde» 
eine  unanfechtbare  Frühdiagnose  des  Abdominal  -  Typhus  ge- 
stattet, so  giebt  es  doch  immerhin  manche  FiQle,  in  denen 
die  Serumreaotion  recht  firfih  eintritt,  wenn  auch  die  vor- 
handenen Angaben  der  früheren  Autoren  nicht  alle  verwertbar 
sind,  weil  die  Bestimmung  des  Krankheitstages  wegen  des  immer 
etwas  sweifelhaften  Beginnes  unsicher  ist,  und  nachdem  Ver- 
öffentlichungen für  die  Annahme  der  Frühdiagnose  verwertet 
sind,  in  denen  der  \' erdünnungsgrad  zu  gering  ist.  So  berichten 
♦  z.  B.  Catrin  (66)  und  Weinbenf  (360)  über  positive  Reaction  am 
4.  Kraiikheitstage  bei  Verdünnung  von  nur  1  :  IG  und  Uu  Afesnil 
de  Bochemont  (241)  über  ebensolche  am  gleichen  Tage  bei  1:40. 
Am  5  Tage  beobachteten  Weinberg  bei  1  : 10,  Grtiber  (164)  bei 
1  :  32  positive  Reaction.  In  der  ersten  Woche  fanden  sie  Bifj^s 
und  Varl:  (34)  bei  einer  Verdünnung  von  1:10  in  ^/a,  bei  1 :  4ü 
in  mehr  als  der  Hälfte  der  Fälle,  Huß'ninnn  (184)  bei  1 : 25  im 
gleichen  Krankheitsstadiuni  16  Mal.  Andere  Mitteilungen,  wie 
die  von  Frankel  (140)  über  Eintritt  der  Reaction  schon  am  2., 
die  von  Thompson  (342),  Greene  (158),  Eisberg  (125),  Viliü'S  und 
BatUe  (353)  am  4.  Tage  der  Krankheit,  enthalten  keine  genauen 
Angaben  über  die  Verdünnung.  Von  den  Berichten  über  früh-^ 
zeitigen  Eintritt  der  J&eaction  auch  bei  Anwendung  einer  starken 
Verdünnung  sei  der  von  Du  Mesml  de  Mochcmont  erwähnt,  der 
einmal  am  5.  Tage  bei  Verdünnung  von  1 : 100  makroskopisch 
positive  Reaction  erhielt.  Doch  liegt  auch  eine  grosse  Zahl  von 
Berichten  über  verspiteten  Eintritt  der  K«action  vor.  £s  findet 
sich  allerdings  nur  eine  Mitteilnng,  die  ein  ähnlich  ungünstiges 
Ergebnis  bezüglich  der  Zeit  des  Eintrittes,  ja  ein  noch  nngonstigeres 
verzeichnet,  als  es  sich  ans  unseren  Beobachtungen  ergiebt.  £s 
ist  dies  ein  Bericht  Gruber^s  (164)  über  die  von  ihm  bei  38^ 
sicheren  Typhusfällen  in  der  Verdünnung  von  1 : 32  angestellte 
Serodiagnose.  Während  von  den  22  bei  uns  in  der  2.  Krank- 
heitswoche untersuchten  Typhusfällen  4  negative  Reactionen 
lieferten  ^  18,2  %,  erhielt  Grtiber  in  derselben  Krankheitszeit 
sogar  46,2%  negative  Reactionen.  Von  unseren  28  nach  der 
2.  Woche  untersuchten  Fällen  gaben  4  negative  Reactionen  s 
14^3 ^/o-  Die  13  Uptersuchungen  ^uber^s  aus  .dieser  Zeit  sind 
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ZU  230/0  negativ.   Nur  bei  4  Patienten,  bei  denen  die  Reaction 

am  5.,  8.,  U.  und  20.  Tage  negativ  war,  konnte  €ht^Aef  sie 

zum  2.  Male,  nämlich  am  30.,  33.,  39.  und  74.  Tage  anstellen 

und  fand  sie  daini  positiv. 

Ausserdem  seien  noch  folgende  Mitteilungen  erwähnt.  Trotz 
wiederholter  Untersuchung  fanden  positive  Reaction  in  je  einem 
Falle  Stern  cÖöUj  erst  am  16,  fun  Lmhe  (222)  am  18.— 19..  Widal 
(387)  am  22.,  P/cA-  r29l)  am  34.  Krankheitstage.  Ein  Fall  von 
Bensaude  (29)  zeigte  am  lö.  Tage  negative  und  am  39.  positive 
B,eaction. 

Von  besonderem  TnterPsse  ist,  dass  die  Reaction  mitunter 
«rst  während  der  Entlieberung,  ja  selbst  nach  Ablauf  der  Krank- 
heit in  der  fieberfreien  Zeit  auftritt  {Kolle  209,  Bigys  und 
Fark  34,  Widal  und  Sicard  387,  BlumentJial  37).  In  je  einem 
Falle  von  Thoinot  nnd  Cavasse  (339)  und  von  Breuer  (47)  fand 
sich  die  Reaction  zum  ersten  Male  während  eines  Recidives. 
Lichtheim  (226)  beobachtete  einen  l^hus,  der  erst  in  der  fieber- 
freien Zeit  nach  einem  Reoidiv  snm  ersten  Male  positive  Seram* 
reaction  lieferte. 

Unter  unseren  Fällen  befindet  sich  ebenfalls  einer,  bei  dem 
«rst  nach  der  Entfieberung  die  Reaction  positiv  wurde.  Es 
bandelte  sieb  um  ein  ISjäbriges  Mädoben  mit  mittelscbwerem 
Typbtts  von  knrzer  Daner,  bei  dem  die  Reaction  am  vorletzten 
fieberbaften  Tage  nocb  negativ,  bingegen  am  6.  Tage  nacb  der 
Entfieberung  bei  1 : 60  und  swar  sofort  positiv  war. 

Diese  letzteren  Beobacbtnngen  sind  ancb  nicbt  obne  tbeo- 

retiscben  Wert.  Sie  sprecben  nämlicb  dafür,  dass  die  Reaction 

nicbt  eine  „I  nf ectionsreactioa''  ist,  denn  dann  miisste  sie^ 

wie  Gruber  (164,  pag.  481)  bemerkt,  den  Eintritt  der  Infection 

sofort  anzeigen  nnd  mit  dem  Absterben  der  Parasiten  ertöscben. 

Bekanntlicb  siebt  Widat  die  Reaction  lediglicb  als  eine  Zeichen 

der  Infection  an,  während  Gruber  die  Agglutination  als  eine 

„Imraunitätsreaction'^  bezeichnet.    Dass  die  Reaction  in 

Beziehung   zum  immunisirungsvorgange   stellt,    darauf  weisen 

au.sserdeni  auch  die  Fälle  hin,  in  denen  die  vorhandene  Agglu- 

tinationskraft  mit   dem  Abklingen  der  Infeetionserscheinungen 

am  Ende  der  Krankheit  nicht   ab-,   sondern  zunimmt.  Wir 

konnten  dies  in  fülg^ndem  Falle  beobachten  : 

EiH  11  jähriger  Knabe  mit  mittelscbwerem  Typhus  zeigte  am  14.  Krank- 
heitstage bei  VerdiiQimng  von  1:50  erst  nach  einer  Stande  schwach  positiv« 
Rnstioii.  Am  folgeaden  Tage  begann  die  Entfieberang,  die  am  21.  Tage  roll- 
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e&dtt  wftr.  Zwei  T«ge  xaTor,  aUo  «in  l9.  Xranklititotoge,  trat,  bei  «lelelier  Var- 
dftnnaog  wie  früher,  sofort  stark  posiÜT«  Beaction-  ain.  Dh  AgglliUiutioni- 
veraittgen  hatte  also  vAiirend  der  Eatfiebereng  stark  sagenomtteD. 

Aehnliche  Beobachtangen  bericbten  Försler  (188)  and  Widal 
und  Sieard  (S87).  Nach  Levff  und  (Ti^Wer  (225)  und  Craig  (97) 
findet  sich  das  stärkste  AgglutinationsvermÖgen  in  der  Begel 
am  Ende  der  Krankheit  und  in  der  Reeonvalescenz, 

Sprechen  alle  diese  Beobachtungen  anch  dafttr,  dass  die  - 
Beaetion  nicht  nach  Widäl  als  eine  «Infeotionsreaction*,  sondern 
nach  Gruber  als  eine  nlmmunitätsreaction'  zn  betrachten  ist,  so 
widerspricht  es  dieser  Anschauung  nicht,  dass,  wie  aus  den 
pag.  lü  tf.  erwähnten  Arbeiten  hervorgeht,  die  Agglutinine  nicht 
die  eigentlichen  immunisireuden  Stoft'e  selbst  sind,  sondern  nur 
gelegentlich  der  Innniinisirungsvorgänge  im  Körper  gebildet 
werden,  ohne  dass  aber  ihre  Menge  zu  dem  Grade  der  erreichten 
Immunität,  d.  Ii.  zu  der  Menge  der  crebildeten  baktericideu  oder 
Jysogenen  Körper  in  einem  bestimmten  Verhältnisse  steht. 

Bezüglich  unserer  oben  angeführten  negativen  Reactionen 
sei  noch  erwähnt,  dass  dieselben  sich  auf  zusammen  7  Typhus- 
fälle beziehen,  und  dass  bei  zweien  von  diesen  die  Reaction 
dauernd  negativ  blieb,  bei  den  5  anderen  aber  später  positiv 
wurde.  Die  negativen  Reactionen  fallen  in  diesen  fünf  Fällen 
auf  den  7.,  8 .  10.,  16.  und  19.  Tag,  die  späteren  positiven  auf 
den  13.,  14.,  13.,  22.  und  26.  Tag. 

Da  eine  der  wichtigsten  Fehlerquellen  der  Serodiagnose 
des  Typhus  in  der  Möglichkeit  beruht,  dass  eine  positive  Keaction 
auch  von  einem  Überstandenen  Typhus  herrühren  kann,  ist  letz- 
tere gerade  dann  von  besonderem  Werte,  wenn  ihr,  wie  in 
unseren  eben  angeführten  5  Fällen,  eine  negative  Serumprobe 
vorangeht.  Es  ist  das  Verdienst  von  LeUbe%  auerst  auf  die 
diagnostische  Bedeutung  dieser  Thatsache  hingewiesen  zu  haben. 

VimLeube  stellte  in  der  Sitaung  der  physikaUsch-medicinischen 
Gesellschaft  zu  Wflraburg  am  8.  Februar  1896  den  Sats  auf, 
dass  «gerade  in  dem  ursprünglichen  Fehlen  und  späteren  unzweifel« 
haften  Erscheinen  der  Gruber-WidaVachen  Jteaction  ihre  Haupt- 
starke als  eines  differential -diagnostischen  flülfsmittels  zur 
sicheren  Erkennung  des  Typhus  liegt^. 
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m. 

Dauernd  n^ative  Keaelion  bei  Interleibstypliiis. 

Die   UngesetzmSssigkeit   des   seitlichen    Auftretens  der 

Reaction  legt  schon  die  Vermutung  nahe,  dass  auch  sichere 
Typhusfälle  vorkommen  mögen,  in  denen  die  Reaction  sowohl 
während  der  ganzen  Krankheit,  als  auch  nach  derselben  dauernd 
fehlt.  Verdchiedene  Autoren  haben  allerdings  geglaubt,  diese 
Möglichkeit  ausschliessen  zu  dürfen.  So  schreiben  Levi  und 
Gisskr  (225):  „Sie  findet  sich  konstant  bei  Typbus. ^  Nach  Clian- 
temesse  (68)  „bewährte  sie  sich  stets  als  untrügliches  Zeichen.* 
Delt'j/itte  (104)  glaubt,  „dass  bei  exakter  und  vorachriftsmässiger 
Anwendung  derselben  die  Resultate  absolut  beweiskräftig  seien." 
Zicuil'e  (398  April  1897)  betont,  .,dass  nach  dem  bisher  vorlie- 
genden Beobachtungsmateriale  kein  sicherer  Typhustall  mit  nega- 
tivem Resultate  vorhanden  ist.  In  gleichem  Sinne  spricht  sich 
Siegert  (316,  März  1897)  aus. 

Wie  schon  angedeutet,  befinden  sich  nun  aber  unter  unseren 
Typhasfallen  zwei  mit  danernd  negativer  Reaction.  DieKranken* 
geecbichten  beider  sind  nebet  den  zngebörigen  Kurven  im  A.118- 
zuge  kurz  folgende: 

1.  Elise  J.,  6  Jahre  alt,  trat  am  26.  YL  1807  wegen  bereits  seit  4  Tagen 
bestehendem  Unvehlsein  mit  Fieber  in  poUUinische  Behandlong.  Der  Yater  der 
Patientin  war  im  Mira  and  April  desselben  Jahres  wegen  eines  schweren  Tjphns 
▼Ott  uns  behandelt  werden;  die  Matter  befand  sieh  noch  in  der  Reconvalescens 

einer  mittt-lschweren  im  April  desselben  Jahrnx  liegonnenen  Typhuserkrankang. 
Also  <lrei  Kalle  von  Abdominaltyphoid  in  rascher  Fulgt«  iu  einer  Familie!  Die 
mit  dem  Blute  der  Matter,  welche  früher  nie  Typhus  gehabt  hatte,  10  Monate 
nach  der  Erkiankang,  nämüoh  am  13.  II.  I8üd,  angestellte  Öruber-WiM9ch9 
Probe  war  in  der  Terdünanag  von  1 : 40  innerhalb  10  Minuten  stark  positiv.  Am 
1.  XI.  1886  wurde  die  Probe  mit  dem  Hinte  der  Matter  ooobmaUi  aagestellt  and 
XOigte  sich  in  einer  VerdQnnong  von  1 : 50  innerhalb  10  Minoten  deatlich  positiv. 
Die  am  13.  TT.  1808,  also  nnpeffihr  ehi  Jahr  nach  der  Erkrankung,  beim  Vater 
angestellt»' St'ramrt;actiuii  gab  alleriliiigs  kein  ixjsitives  Resultat  mehr.  Abgesehen 
also  davon,  dass  beide  Kheru  alle  klüiiüchcu  Zeichen  des  Abdomioaltyphns  geboten, 
wurde  die  Diagnose  wenigstens  bei  der  Matter  anoh  dnroh  die  nachträglich  sweimal 
ansgefttbrte  anaweidentig  positive  Seramreaetioa  bestttigt. 

Die  6  Jahre  alte  Patientin  «elbsti  die  ausser  sebwerer  Rachitis  IMher  nie 
ernstlich  krank  gewesen  war»  hatte  während  der  Erkraakang  der  Eltern  bei  den- 
selben verbleiben  müssen. 
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Inden  ich  mt  die  Karre  ▼enrelie, 
beechrlnk«  ich  nich  dannf,  xnerwiluien, 

daae  die  Patientin  bei  im  Uebrigen  aor* 
malem  Organbefnnde  alle  klassischen 
Zeichen  des  Typhns  hatte,  Milzschwel- 
Inng,  Roseola,  Bronchitis,  Typhnssttihle, 
geringe  Benommenheit,  positive  Diazo- 
feaatioa  eie.  An  8.  Jall,  dem  IS.  Kiaak- 
lieitatage,  wude  nm  ereteo  Male  die 
Or«ter-1Fjcte2'aehe  Beaation  engestellt 
nnd  zwar,  wie  damals  von  verschiedener 
Seite  (Widal  und  Sicard393,  Pick  221, 
Fhuhl  292)  empfohlen  wurde,  mit  ange- 
trocknetem Blate.  Dieselbe  war  negativ. 
Hadt  lirler  Ihgea  wurde  deehalb  die 
ReaeUon  ia  deiaeU»en  Weiae  wiederholt, 
wiederan  ait  negattvea  BeaBltale.  Die 
Patientin  entfieberte  sich  nnn  in  typischer 
Weise  bei  fast  völliger  Rückbildung  der 
Milzsciiwellung  iimi  der  übripen  Krank- 
heitszeicben.  Doch  nach  etwa  G  fieber- 
freien Tagen  stellte  eich  ein  Reeidiv 
ein  (ef.  Tenp.^KarTe)  mit  neaea  Boeeolen 
oad  abeimaligev  llUavergrOiaemng  eta. 
Am  31.  Jnli,  dem  14.  Tage  des  18  tägigen 
Recidives,  wurde  nochmals  die  G ruber' 
Widal'ache  Probe  ausgeführt.  Dieselbe 
wnrde  dieses  Mal  in  der  gewöhnlichen 
Weise  mit  Blntseram  bei  einer  Ter» 
dftttaaag  von  1 : 82  aageatellti  hlieh  aber 
ebeafalla  aegativ.  ICit  dem  Ablaafe  dea 
^fs.  Recidivee  aehwand  anch  die  HUsrer» 
grösserung,  nnd  es  trat  eine  normale 
>  Reconvalescenz  ein.  Am  13.  Februar 
•  1898,  6  .Monate  nach  Ablauf  der  Krauk- 
heit,  wurde  das  Blnt  dea  völlig  gesund 
gebliebenen  Kindee  abenaala  nach 
Grubet'Widat  bei  1 : 40  anteraueht,  anm 
vierten  Male  mit  gleieh  negativem 
Erfolge. 

2.  Franz  G.,  IVi  Jahr  alt.  Der 
3  Jahre  alte  Bruder  des  Patienten  be- 
findet sich  seit  dem  IT..  IX.  18ü8  wegen 
,>     eines  uozweifelbafteu  Abdominaltyphns 
^    mit    positiver  Sernmreaction    ia  poli« 
«4   kliniaoher  Behaadlnng.  i 

In  der  in  der  Wohnnng  nebenan 
anf  demaelben  Flare  wohnenden  Familie 
VeihaBdi.  der  pbyi.-4iMd.  OeseUsebaft.  N.  F.  XZZIL  Bd.  (18)  8 
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8t.  ist  die  83  jährige  Fraa  Kath.  St.  seit  dem  29.  IX.  Iä9d  wegen  Abdominal* 
tjplias  mit  positiver  Oruber'WidoTmiht  Beaetion  in  dittseitiger  Bahandloog. 

Sin  Kind  letiterer,  Oertrad  St.,  6  Monate 
alt,  starb  am  16.  X.  1S98.  Dia  Sektion 
ergab  Abdominaltypboid. 

Tatient  selbst  ist  bei  Uebernahme 
der  Hehandlung  am  17.  X.   189S  seit 
7  Tagen   unwohl,    leidet  au  Appetit» 
losigkeit,  ziemlicli  starkem  Hosten  mit 
Fieber.   Bis  dabin  ist  er  nie  krank 
gewesen.    Dnreb  die  Knrre  im  Verein 
mit  während  der  BeobacbtDng  auftreten» 
der  Milzschwellung,  Roseola,  positiver 
Diazoreaction ,    Bronchitis   etc.  ist  die 
]ilrk.raukung  beim  Fehlea  anderweitiger 
OrganveränderuDgen  hinlänglich  als  Ab- 
dominaltyphtts  obarakteriaiert  Die  am 
17.  Oktober,  dorn  14. .  Krankheitatage, 
bei  Yordflnanng  von  1:50  znm  ersten 
Male  angestellte  Sernmreaction  ist  völlig 
negativ.    Am   19.  und  25.  Krankheits- 
tag« wird  die  Gruber  -  Wtdal'sche  Re- 
action  in  gleiche  Weise  wiedetbolt, 
jedoch  beide  Haie  mit  negativem  Er- 
gebnis.    Am  87.  Krankbeitstage,  dem 
2.  fieberfreien  Tage,  wird  die  Reaction 
bei  einer  Coucentration  von   1  :  ')  ans- 
geführt.   Doch  selbst  nach  li/.>  Stiindea 
sind  noch  alle  Bacillen  beweglich,  und 
es  ist  auch  nicht  die  geringste  Spnr 
▼on  Agglntination  in  bemerken.  Patient 
naobt  nunmehr  eine  seiir  sebnelle  So- 
convalescenz  dnrch  und  zeigt  andaoernd 
das   beste  Wohlbefinden.     Am  4.  De- 
zember, also  dem  26.  fieberfreien  Tage, 
wird  die  Reaction  zum  5.  Male  ange- 
stellt und  seigt  bei  1  : 50  wieder  völlig 
negatives  Verhalten. 

Es  handelt  sich  also  hier  um 
zwei  Erkrankungen,  die  klinisch 
sicher  als  Typhus  charakteri- 
siert sind.  Die  Temperatur- 
kurve ist  in  beiden  Fällen 
eine  typische.  Milzschwellungi 
Boseola,  Diazoreaetion  in  beiden  Fällen.  Das  Fehlen  einer  aus- 
geaprochenen  Palaverlangsamnng  erklärt  sich  durch  das  Alter 
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der  Patienten.  Im  ersten  Falle  sind  auch  typisclie  Stuhlent- 
leerangen  beobachtet.  Dazu  kommt  nun  noch  in  beiden  Fällen 
.die  ätiologische  Begründung  der  Diagnose.  Die  gleich- 
zeitigen Typben  der  Familienmitglie'der  beider  Patienten 
hezw.  der  Bewohner  desselben  Flure«  sind  zudem  auch 
ixach  den  zweifellos  positiven  Ausfall  der  Gruher-WidaV achen 
Probe,  in  einem  Falle  anch  durch  die  Sektion  bestätigt 

Auch  von  Anderen  liegt  eine  Anzahl  von  Berichten  über 

T^'phusfälle  mit  stündig  negativer  Reaction  vor.  Einzelne  von 
diesen  sind  durch  den  Nachweis  der  Eberth'scheii  Bacillen  im 
Blute  des  Kranken  sichergestellt,  so  2  Beobachtungen  von 
Antony  und  Ferre  (15),  je  eine  von  Widal  und  Sicard  (387,  ])ag. 
424)  und  von  Big(/s  und  Park  (34).  In  anderen  Fallen  fand  die 
trotz  ständig  negativer  Serumreaction  auf  Abdominaltyphoid 
gestellte  Diagnose  durch  die  Sektion  Bestätigung.  Hierbei  ist 
nun  freilich  zu  berücksichtigen,  dass  die  Agglutinationskraft 
bei  längerer  Daner  des  Lebens  sich  immerhin  noch  hätte  ein- 
stellen können.  In  dem  einen  Falle,  den  Stadt  iDiann  (326)  mit- 
teilt, trat  der  Exitus  in  der  dritten  Woche,  in  einem  2.,  von 
Artaud  und  Baryon  (19)  berichteten,  schon  nach  14tägigem  Ver- 
laafe  ein.  Ferner  beobachteten  noch  Pelon  (270  a)  einen  und 
Cursekmaim  (99,  pag.  406)  2  derartige  Fälle.  Bei  den  beiden 
letzteren  wurden  die  Proben  in  der  2«  und  ^  Woche  mehrmals 
angestellt  (JBeM^er  297,  pag.  49). 

Ueber  danerad  negativen  Befund  hei  durch  den  klinischen 
Verlauf  sicher  gestellten  Typhen  berichten  in  je  einem  Fälle 

Bau8Ulier{isit.Ctmtwr€^^,  pag.67),  JfoWIfo  (248),  Fürhrmger  {^6), 
Cabot  (62),  Johnston  und  Taggart  (198).  Unter  105  Fällen  von 
Abdominaltyphoid  erhielten  Colville  und  Donnan  (77)  in  2, 
Thompson  (341)  unter  163  in  6,  Fison  1^133 j  unter  81  in  8,  Beco 
(25  a)  unter  16  in  5  Fällen  nur  negative  E-eaction. 

Es  ist  nicht  auffällig,  dass  eine  Anzahl  sicherer  Typhus- 
falle beobachtet  worden  ist,  bei  denen  die  Agglutinationskraft 
zwar  vorhanden  war.  jedoch  während  der  ganzen  Krankheit  eine 
so  niedrige  blieb,  wie  sie  auch  öfters  bei  normalen  Individuen 
gefunden  wurde.  Bei  2  Typhuskranken  hat  Hädke  (175)  z.  B. 
negative  Resultate  mit  einer  Verdünnung  von  1 : 26  erhalten 
und  positive  bei  einem  Verhältnisse  von  1 : 10.  Ächmrä  (6)  be« 
richtet  über  einen  Typhnsfal),  bei  dem  der  Agglntinationswerfe 
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am  20.  Tage  1 : 12,  am  22.  1 : 20  und  am  24.  und  26.  nur  1 : 10, 
Beiwutde  (29,  pag.  92)  über  einen  anderen,  dessen  Agglutinations- 
wert  am  6.  Tage  der  Entfiebernng  1:20,  am  29.  und  32.  Krank- 
keitstage  nur  1;10  betrag.  Bei  einem  mit  Hiliarhibereuloae 
complicirten  Typhnsfalle  erUelten  Guinon  nnd  Mmner  (178) 
niemale  in  etSrkerer  Verdfinnnng,  als  1 : 20  eine  positive  Reaction. 
Unter  7  sickeren  Typhosföllen  fand  K^nau  (214)  bei  einem 
dauernd  nur  bei  Verdinnnng  von  1 : 20,  -bei  einem  andern,  der 
anck  baktenol(^ck  «cker  gestellt  ist»  am  9.,  17.,  38.  Krank- 
keitstage  itnd  am  1&  Tage  der  Bntfiebenuig  stets  nnr  bei  1 : 30 
positive  Reaction.  Sein  keckwirksames  Kormalsemm  aggluttnirte 
hingegen  noch  nnter  denselben  Bedingungen  dieselben  Knltoren 
im  Verhältnis  von  1 :  50. 

Wenn  nun  anck  die  hier  angeführten  Beobachtungen  nnr 
eine  geringe  Zahl  darstellen,  gegenüber  der  gewaltigen  Menge 
der  yeröffentlickten  positiven  Resultate  belTypkas,  so  gekt  ans 
iknen  dock  kervor,  dass  das  Ausbleiben  der  Agglutination  in 
zweifelkafben  Fallen  diagnostisck  nnr  mit  grSssterYorsickt  ver- 
wertet werden  darf. 


IV. 

Positive  Reaction  bei  anderen  Krankheiten. 

Während  die  Erkenntnis,  dass  das  Fehlen  der  Reaction 
auch  bei  bereits  längerem  Bestehen  einer  Krankkeit  keinen 
sicheren  Beweis  gegen  Typhus  bildet,  sckon  bald  nack  Wida^s 
Veröffentlichung  eine  allgemeine  geworden  ist,  wurde  anderer- 
seits lange  Zeit  hindurch  auok  von  berufenster  Seite  die  Ansickt 
vertreten,  dass  eine  einwandsfreie  positive  Reaction  für  Typhus 
beweisend  sei,  falls  der  Patient  nickt  sckon  früker  einen  solcken 
überstanden  kabe.  So  behaupten  Widal  und  Skarä  (387),  „dass 
der  positive  Ausfall  einer  nack  allen  gegebenen  Regeln  genau 
ausgeführten  Reaction  als  sicheres  Zeicken  dieser  Erkrankung 
gelten  kann''.  „Ein  einwandsfrei  beobacbteter  Fall^,  schreibt 
Stern  (331),  ;,in  dem  die  Scrodiaguostik  unter  Berücksichtigung 
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d«r  hier  besproohenen  Fehlerquelle  (Yerdfiimiuig  ▼on  weniger 
«la  1 : 60)  angestellt,  ein  podtivee  Beniltat  ergeben  hätte,  wSh« 
rend  ep&ter  mit  Sicherheit  ^phns  anszaschlieesen  gewesen  wäre, 
ist  meines  Wissens  trots  den  bereits  zahlreichen  Untersvehnngen 
nieht  bekannt  gegeben  worden*.  Piekin  (970)  glambt,  dass  po- 
«itive  Beaction  bei  1:25^  KaUe  (209)  bei  1:80,  GrMmm  (160) 
bei  1:  33  einen  sicheren  Beweis  fttr  l^yphna  liefere.  JB.  JMnkel 
<142)  nnd  Andere  sprechen  sich  in  ähnlichem  Sinne  ans. 

Dem  gegenüber  sei  es  gestattet,  über  2  von  uns  beobachtete 
JFälle  kurz  zu  berichten. 

1.  Katharina  K.,  4(1  Jahre  alt,  hat  vor  18  Jahren  einnn  mittelschwer«a 
Typhus  durchgemacht.    Seit  10  Monatea  leidet  sie  au  Enteritis  membrauacea. 

▲»  IX  1898  erkrankte  sie  pUttiUeli  nit  Mtttelfroit  ind  Utt  Mitdtn 
«a  nabefr  KopCMduMn,  kf ehtMi  HÜtoa  und  SehMWsao  is  dar  llikea  S«ito. 
Dw  StaUsragiww  aagahalttn. 

Am  1.  X.  98  sachte  sie  die  Hilfe  der  Poliklinik  nach.  Abgesehen  Toa 
^M0t  bMonders  die  anterm  LaafeaparÜMa  betieifenden  Bronchitis,  zeigte  sie  zq. 

nächst  keiueu  objectiven  Be- 
fand. Am  3.  X.  jedoch  liew 
■idi  linkt  biatta  aaim  «ia 
groM«r  pae.aaoaifteber 
Herd  aaohwtiseii«  Am  6.Z. 
trat  im  Ulfa  aagewdhnlioh 
starke  Diazoreaction  anf,  die 
bis  zum  9.  X.  einschliesslich 
in  gleicher  Stärke  andauerte, 
am  am  folgenden  Tage  plütz- 
Uob  ca  vtnebwiadea.  Am 
9.  X.  wurd«  dia  Qruber- 
TFi^arscbe  Reaction  anga- 
stellt  und  war  im  Verhältnis 
von  1  : 50  nach  10  Minuten 
stark  positiv.  Nach  dem  Ab- 
fall des  Fiebers  (cf.  Kunre) 
bildete  dob  der  pneamoaiiebe  Heed  ia  der  ttbUcbea  Weiee  aebaell  larttek.  üebei- 
bai^t  verlief  die  Srkrankaaf  la  Jeder  Hiaaicbt,  beeoadera  aaeb  waa  die  eebaelle 
Eeeonvalescenz  angeht,  als  croupöse  Pneumonie  ohne  irgendwelche  CompUcatiea. 
Am  12.  X.  wurde  nochmals  in  gleicher  Weite  die  Senunreaotiea  aaagefUirtf  diee* 
anal  jedoch  mit  völlig  negativem  Eesaltate. 

2.  Anaa  H-,  9  Jabre  alt  Patieatia  bat  tot  eiaem  Jabie  .rote  Fledcea* 
febabt;  ob  dieselben  Masern  oder  Scharlach  geweaea,  liaat  aicb  nicht  mehr  fest- 
stellen.  .Sonst  aell  aie  nie  ematliob  krank  geweaen  aeiat  apeoiell  aie  Typhoa 

gehabt  haben. 

Das  Kind,  das  sich  bis  dahin  völlig  wohl  befunden,  noch  am  Morgen  sein 
frflbatfick  mit  bestem  Appetit  verzehrt  hatte,  klagte  plötzlich  am  21.  X.  98,  als 


38       KASEL:    Beitrage  zar  Lehre  der  üruber-Widal'schea  Serodiagnose  (240) 

68  mittag!  ans  der  Sehnle  heimkdirtcu  Aber  ttark»  KopflMlunenen,  Midig k«lt  und 
Uebelkait.  'Km  trat  aiamaUges  ttarkes  Brbraolien  ein  und  kobea  Fiabw.  Nach- 

mittags  trat  Patientin,  dieaoeh  SberSchmerzea 
in  der  linkeu  Seite  klagte,  in  poliklinische 
Behandlang.  Abgesehen  von  diffuser 
Bronchitis  war  während  der  Krankheit 
eina  OrgaaTerlnderang  nicht  naobweisbar. 
Docb  seigte  aicb  am  sveitaB  Kraakbeitataga 
Harpaa  fabrilia  labialis.  BerUrin 
enthielt  andauernd  kein  Albnmen  nnd  gab 
trotz  hänfiger  Untersncbong  keine  positive 
Diazoruaction.  Mit  der  am  8.  Krankheits- 
tage sich  einstellenden  kritischen  Entfieber- 
ung (cf.  Knrve)  trat  auch  sofort  dauerndes 
Wablballadeiibei  der  bis  dabin  siemlicb  stark 
ergrifliBnen  Patientin  ein.  Am  8.  Xraalcbeits» 
tage  worde  die  Gruber- Widal'sch^  BaaetiOB 
angestellt  und  ergab  bei  Verdünnung  von 
I  :  5U  iiiuerhalb  3U  Minuten  aasgesprochen 
positives  Kesnltat.  Nach  24  ötuuüeu  wurde  das  Praejiarat  nochmals  kontroliert, 
und  Jetzt  waren  die  vorher  aggintinirten  Bacillen  zum  grüssten  Teile  wieder 
frei  beveglieb.  Am  14^  XI.  1896,  17  Tage  naab  dar  fSatdabernng,  wurde  dia 
Baaotion  wiedatbolt,  blieb  diesmal  aber  vfilUg  aagativ. 

Trotz  der  in  beiden  Fällen  zweifellos  positiven  Reaction 
fehlen  also  nicht  nur  alle  verlässlichen  Zeichen,  die  zur  klinischen 
Diagnose  des  Typhus  abdominali«  berechtigen,  sondern  es  lässt 
sich  auch  in  Rücksicht  auf  den  gesamten  Verlauf  diese  Krankheit 
geradezu  sicher  ausschliessen.  In  beiden  Fällen  keine  Roseola, 
keine  Milzschwellung,  ganz  akuter  Beginn,  bei  der  Frau  mit 
Schüttelfrost,  mit  Erbrechen  heim  Kinde,  kritischer  Temperator- 
abfall  ohne  Wiederansteigen  im  2.,  etwas  terlangaamte,  aber 
doch  so  schnelle  £ntfieberang  im  ersten  Falle,  dass  dieselbe  mit 
der  Annahme  eines  gleichzeitigen  Typhus  unTereinbar  ist.  Im 
2.  Falle  auch  keine  Diasoreactiou,  hingegen  Herpes  labialis,  der 
bekanntlich,  wenn  er  auch  hier  und  da  beim  Typhus  beobachtet 
wird  —  Boemheld  fand  ihn  nnter  117  Typhen  der  Heidelberger 
Kinderklinik  zweimal  —  an  sich  direkt  gegen  die  Diagnose 
Typhus  abdominalis  spricht.  Durch  den  pneumonischen  Herd, ' 
den  akuten  Beginn  mit  Schüttelfirost,  die  schnelle  Entfieberung 
ist  der  erste  Fall  als  einfache  croup5se  Pneumonie  charakterisiert. 
In  dem  anderen  Falle  ISsst  sich  leider  eine  sichere  Diagnose 
nicht  stellen,  doch  wird  auch  bei  diesem  durch  deu  akuten  Be- 
ginn mit  Erbrechen,  den  Herpes  labialis  und  den  kritischen 
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Temperaturab&U  eine  croapöse  Ftoeumonie  mit  centralem  Sitze 
sehr  wahrscheinlich  gemacht. 

Besondere  Bea<"lTt,mig  verdient ,  dass  das  Agglutinations- ' 
vermögen  in  beiden  Fällen  sofort  nach  der  Krankheit  wieder 
verschwunden  ist.  Vielleicht  findet  unter  gewissen  Bedingungen 
durch  nichttyphöse  Erkrankungen  eine  Steigerung  des  nicht- 
specifischen  Agglutinationsvermögens  des  normalen  Blutes  statt, 
wie  auch  ja  die  auf  der  Gregenwart  der  Alexine  beruhende  nicht 
specifische  «natürliche  Widerstandsfähigkeit"  Bucfi* 
fier's  (58)  gegen  irgend  eine  Infection  sich  durch  künstliche  Ein- 
führung verschiedenartiger  Bakterien  {Emmerich  126, 
Bouchard  45,  Kraus  nnd  BusweU  213)  steigern  läsat.  Das  schnelle 
Verschwinden  der  Agglutinationskraft  in  unseren  beiden  eben  be- 
schriebenen Fällen  würde  dann  analog  sein  dem  Verhalten  der 
gesteigerten  natürlichen  Widerstandsfähigkeit,  die  nach  T/eiffer 
nnd  Issaef  (282)  ebenfalls  nur  von  sehr  kurzer  Dauer  ist 

Auffallend  ist  noch  beim  ersten  Falle,  dass  die  positive  Serum- 
reaction  zusammenfällt  mit  einer  selten  starken  Diazoreaction, 
und  dass  der  negative  Ausfall  beider  Reactionen  ebenfalls  zeit- 
lich zusammentrifft.  Hieraus  einen  Schluss  auf  einen  reciproken 
Zusainmenhang  beider  Keactioneu  zu  ziehen,  wozu  besonders  die 
Entdeckung  von  Malioz  (232),  dass  gewisse  Azokörper  und  zwar 
das  Safranin  und  Vesuvin  in  sehr  starker  Verdünnung  aggluti- 
nirend  auf  Typhusbacillen  und  zwar  ausschliesslich  auf  diese 
wirken,  verleiten  könnte,  scheint  jedoch  nielit  berechtigt.  Wir 
haben  nämlich  in  einer  Reihe  von  Kontroiuntersuchungen  an 
poliklinischen  Patienten  bei  den  verschiedensten  fieberhaften 
Krankheiten  mit  starker  Diazoreaction  des  Harnes,  worauf  an 
dieser  Stelle  nicht  ausführlicher  «eingegangen  werden  soll,  die 
(rntÄer -Tridfai* sehe  Reaction  immer  negativ  gefunden,  wie  ja 
selbst  nicht  selten  während  des  Typhusverlaufes,  liesonders  in 
der  ersten  Woche,  in  der  die  Diazoreaction  häufig  schon  vor- 
handen, die  Serum reaction  aber  noch  fehlt,  eine  starke  Diazo- 
reaction mit  negativer  äerumreaction  zusammenfSillt. 

"VITäre  die  Serumprobe  im  ersten  Falle  nicht  sobald  wieder-, 
holt  und  alsdann  negativ  gefunden  worden,  so  wäre  die  positive 
Reaction  während  der  Krankheit  lediglich  als  die  Folge  des  vor 
18  Jahren  von   der  Patientin  überstandeuen  Typhus  angesehen 
worden.    Daraus  ergiebt  sich,  dass  eine  während  einer  fieber- 
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haften  Erkrankung  gefundene  positive  Reaction  nicht  ohne  Wei- 
teres mit  einem  früher  überstan denen  Typhus  erklärt  werden 
'  kann. 

Von  den  in  der  Literatur  sirli  findenden  Berichten  über 
positive  Reaction  bei  sicher  nicht  typhös^'n  Erkrankungen  und 
bei  Au.-s(  hluss  »  in es  Typhns  in  der  Anamnese,  sind  weitaus  die 
meisten,  wie  die  Mitteilungen  von  FerramJ  (131),  Jetz  (191)i 
CountmU  (66),  JJa  Costa  (81),  Block  (36),  Elshevrj  (125),  GerJorzy 
(151).  Thomas  (340),  Thompt>on  (311).  Stmi  (331),  Ziemke  (395), 
Biggs  und  Park  (34),  Colville  und  Donnan  (77),  nicht  recht  ver- 
wertbar, weil  in  einem  Teil  der  Fälle  die  Verdünnung  nicht  an- 
gegeben und  in  den  übrigen  dieselbe  eine  so  geringe  ist,  daas 
diesen  Reactionen  nach  den  heutigen  Anschauungen  eine  dia- 
gnostische Bedeutung  nicht  zukommt.  Wichtiger  ist  schon  die 
Mitteilung  von  Du  Mesnil  de  Rochemont  (241),  der  bei  Verdünn- 
ung von  1  :  30  mikroskopisch  positive  Heaction  beobachtete  in 
einem  Falle,  dessen  Sektion  eitrige  Meningitis  und  ein  Magen- 
careinom»  keinen  Typhus,  ergab.  In  heute  als  genügend  geltender 
Verdfiimnng  erhielt  Urban  (348)  hei  2  Fällen  von  Hirnhantent- 
zündnng  positive  Beaction  und  zwar  das  eine  Mal  bei  einem 
7  jährigen  Knaben  mit  Baailarmeningitis  bei  Verdünnung  von 
1:60.  Im  anderen  Falle  bandelte  es  sieb  um  ein  8  jähriges 
Mädchen,  das  an  Cerebrospinalmeningitis  litt  und  bei  i  :  60  noch 
positive  Reaction  zeigte.  Letztere  vollzog  sich  bei  beiden  inner* 
)ialb  2  Stunden.  Typhus  hatten  sie  früher  nicht  durchgemachte 
Die  wichtigste  Beobachtung  dieser  Art  ist  aber  die  von  van  (hrät 
(267).  Ein  seit  3  Wochen  erkrankter  50jähriger  Taglöhner  trat 
unter  zunächst  tjphnsverdächtigen  Erscheinungen  ins  Spital. 
Nach  einigen  Tagen  zeigten  sich  jedoch  unverkennbare  Symptome 
von  Meningitis,  und  am  9.  Tage  der  Beobachtung  erfolgte  der 
exitus  letalis.  3  Tat^e  zuvor  liatte  die  Serumreaction  ^mikro- 
skopisch und  .uakiuskopiseh  deutlich  pu.sitive  Reaction  bei  Ver- 
dünnung im  Köbrcben  von  1  :  30  und  1  : 40"  ergeben.  Die  Sektion 
ergab  eiterige  Gerebrospinalineuiugitiä.  Typhusbacillen  wurden 
bei  der  eingehenden  bakteriologischen  Untersuchung  nicht  ge- 
• funden. 

Wenn  auch  diesen  Beübachtun<i;cri  eine  ungemein  e:ro«se 
Zahl  von  Beri'  htcn  ülier  negativ  ausgeialleue  Kontroiproben  bei 
Nicbtt3*phö.sen  gegenüber  steht,  so  zeigen  erstere  doch,  dass  auch 
bei  Ausschluss  eines  früheren  Typhus  eine  selbst  unter  Berück- 
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sichtigimg  aller  Kautelen  erhaltene  positive  Reaction  keine  ab- 
solute Beweiskraft  für  Typhus  besitzt,  dass  vielmehr  auch  in 
diesem  FalJe  noch  die  übrigen  klinischen  Zeichen  bei  der  Stell- 
ung der  Diagnose  berücksichtigt  werden  i&fissen.  Allerdings  gilt 
dies  zunächst  blos  für  die  Yeidftnniuig  von  1 : 50. 


V. 

Eeziehuugen  der  Reaction  za  einzeluett  Symptamen,  zu  der 
Schwere,  der  Dauer  md  der  Prognose  des  Falles. 

Die  Ungleich mässigkeit  der  Reaction  bei  den  einzelnen  In- 
dividuen, sowohl  bezüglich  der  Zeit  ilires  ersten  Auftretens,  als 
auch  ihrer  Intensität  während  des  Krankheitsverlaufes,  Jegt  die 
Frage  nahe,  ob  denn  diese  scheinbare  Begellosigkeit  dnrch  Fak- 
toren bedingt  sei,  die  nnserer  BenrteUnng  sar*Zeit  cngfingig 
sind.  Als  solche  kfimen  nnn  einmal  in  Frage  etwaige  konstante 
Benehnngen  der  Agglutination  au  dem  Auftreten  oder  Cebion 
des  einen  oder  anderen  specifiseben  Typbnssjmptomes,  aar 
Höbe  des  Fiebers,  zu  der  Sobwere'der  Intoxikation,  der  Daner 
der  Erankbait  bezw.  des  Fiebers,  dem  Auftreten  eines  Beoidivea  etc. 
Andererseits  könnte  die  Agglutination  beeinflusst  sein  durcb 
das  Alter  des  Patienten^  seinen  £mabrungszustandf  den  etwaigen 
Einfluss  bestehender  älterer  Erkrankungen,  besonders  solpber,  die 
mit  Antointoxikation  yerlaufeui  durch  die  Komplikationen  des 
Typhus  selbst  oder  auch  anderer  Infectionen,  durob  den  Einfluss 
Von  Medikamenten  etc. 

Um  un£»ere  Beobachtungen  zur  Beurteilung  dieser  Fragen 
SU  verwerten,  ist  es  zunächst  nötig,  festzustellen,  nach  welchen 
Gesichtspunkten  bei  unseren  Typhusfällen  die  Stärke  der  Reac- 
tion zu  bemessen  ist.  Die  Beurteilung  dieser  hat  sich  zu  richten 
einmal  nach  der  verwendeten  Verdünnung  des  Serum«!,  dann, 
worauf  Stern  (331)  zuerst  bestimmt  hingewiesen  hat,  nach  der 
Zeit,  in  der  sich  die  Bewegungahemmung  und  Agglutination  der 
Bacillen  vollzieht.  Entsprechend  den  zu  der  jeweiligen  Zeit 
über  die  Serodiagnostik  Yorliegenden  Erfahrungen  ist  bei  einem 


42      KASEL:   Beiträge  zar  Lehre  der  Graber-Widal'sohen  Serodiagaose  (244) 


kleinen  Teile  unserer  Proben  antiinglich  die  Ueaction  in  der  Ver- 
dünnung von  1  : 32,  in  einem  anderen  kleinen  Teile  in  der  von 
1:40,  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  aber  in  dem  Verhältnisse  von 
1:50  aijgeistellt  worden.  Da  die  Reactioiieii  mit  einzelnen  Aus- 
nahmen alle  in  e^leicher  Verdiinnung  ausgeiührt  worden  .sind, 
und  zudem  die  wenigen  in  der  Concentration  von  1 :  32  bezw. 
1  : 40  angestellten  Proben  sicli  ziemlich  gleichmiissig  auf  die  der 
Beurteil untr  unterliegenden  einzelnen  Gruppen  von  Erkranlningen 
z.  B.  aut  schwere  und  leichte  Fälle,  auf  Erkrankungen  bei 
Kindern  und  bei  Erwachsenen  u,  s.  w.  verteilen,  ist  es,  um  die 
Stärke  der  Jieactionen  der  einzelnen  Krankheitsgruppen  unter 
einander  zn  vergleichen,  wohl  berechtigt,  dieselbe  lediglich  nach 
der  Zeit  zu  bemessen,  in  der  jedesmal  ein  bestimmtes,  als  sicher 
positiv  geltendes  Mass  von  Bewegungsbemmnng  and  Aggln- 
tination  erzielt  wurde.  Wir  bezeichnen  nun,  nur  znmZwecke 
des  Vergleiches,  bei  den  folgenden  Erörterungen  die 
Beactionen,  welche  nach  10  Minuten  deutlich  positiv  waren,  als 
stärket  dio>  welche  erst  nach  mehr  als  10  Minuten  positiv  wur* 
den,  als  schwache« 

Mitteilungen  über  etwa  beobachtete  Beziehungen  zwischen 
dem  Eintritte  und  der  Stärke  der  Beaction  einerseits,  dem  Ver* 
halten  des  einen  oder  anderen  klassischen  l^hussymptomes 
andererseits  finden  wir  in  der  Literatur  nicht.  Nach  unserer 
Erfahrung  steht  nur  eines  der  letzteren,  die  relative  Puls* 
Verlan gsamung,  in  Beziehung  zur  H^he  des  Agglnti- 
nationswertes.  Yon  den  Patienten  mit  relativ  verlangsamtem 
Pulse  gaben  69,2%  eine  starke  Beaction  und  80,8%  niur 
schwache,  von  den  Kranken  mit  nicht  verlangsamtem  Pulse  gaben 
nur  23,1  %  eine  starke  und  76,9  7o  schwache  Reaction.  Die 
Fälle  mit  relativer  Pulsverlangsamnng  zeigen  also  hiernach  im 
Allgemeinen  ein  stärkeres  Ai:glntinationsverraögen.  als  die  Fälle^ 
die  mit  einer  der  Höhe  des  i  iebers  näherliegenden ,  liöheren 
Pulsfrequenz  verlaufen  waren.  Es  ist  diese  Schlussfolf^erung 
nicht  etwa  durch  den  Umstand  bedingt,  dasa  unter  unseren 
Fällen  eine  grössere  Anzahl  von  Kindertyphen  ist,  die  sich  be- 
kanntlich durch  häuhges  Felilen  der  relativen  Pnlsverlangsamung 
auszeichnen.  Lässt  man  nämlich  aus  obiger  Kechnung  alle 
Kinder  wo*;,  so  eri^eben  sich  ungefähr  dieselben  Zahlenverhältnisse. 

Zwischen  der  Höhe  des  Fiebers  und  der  Stärke  der 
Beaction  lassen  unsere  Beobachtungen  eine   deutlich  ausge- 
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sprochene  Beziehung  nicht  erkennen,  jedenfalls  zeigen  sie  abeiv 
dass  die  Agglutinationsstärkp  mit  der  Fieberhölie  keineswegs 
parallel  geht.  Von  den  Kranken  nämlich  mit  einer  im  Mittel 
bei  40,0  in  recto  bezw.  39,5  in  axilla  oder  höher  liegenden  Febris 
continua  zeigten  52%,  von  den  Patienten  mit  zur  Zeit  der  Co n- 
tinua  niedrigerem  Fieber  64,3%  starke  Reactionen.  Von 
sonstigen  Autoren  sprechen  nur  Fison  (133)  und  Gundi  (173)- 
über  die  Beziehungen  der  Fieberböbe  znr  Beaction  und  stellen 
eine  solche  in  Abrede. 

Die  Aufmerksamkeit  der  Autoren  hat  sieb  scbon  in  der 
ersten  Zeit  der  Serodiagnostik  der  Frage  zugewandt,  ob  die 
Zeit  des  Auftretens  der  Agglutinine  und  die  Menge  der» 
selben  im  Zasammenliange  siebe  mit  der  Scbwere  der  Infection. 
Wie  solion  erwäbnt,  wurde  in  5  von  unseren  Fällen  bei  der 
ersten  üntersuehnng  negatives,  bei  der  2.  positives  Besnltat 
erhalten.  Bei  einem  dieser  Fälle  lässt  sich  ein  ürteil  über  di» 
Schwere  der  Infection  nicht  abgeben,  da  schon  im  Beginne  der 
Beobachtung  die  Complication  der  Perityphlitis  das  Erankheits- 
bild  beherrschte.  Die  4  anderen  Fälle  Warden  am  7.,  8.,  10. 
und  16.  Tage  zum  ersten  Male,  am  13.,  14.,  13.  und  22.  Tage 
znm  2«  Male  nntersncbt«  Die  beiden  ersteren  und  der  letztere 
Fall  waren  mittelschwere,  der  dritte  ein  schwerer.  Unsere  S 
nl eichten*  Fälle  hingegen,  von  denen  einer  am  9.,  einer 
am  10.  und  zwei  am  11.  Tage,  die  übrigen  allerdings  erst 
später  zum  ersten  Male  untersucht  wurden,  ergaben  stets  sofort 
positives  Resultat.  Es  sind  also  nicht  gerade  die  leichten  Fälle 
—  wenn  diese  wenigen  Beobaclitungen  einen  Schlu;?^  erlauben  — , 
die  einen  verspäteten  Eintritt  der  Reaction  zeigen,  wie  man  es 
*  ja  von  vorneherein  erwarten  könnte,  und  es  auch  Catrin  (66)  und 
Craig  (97)  annehmen.  Widal  betonte  schon  auf  dem  Kongresse 
zu  Nancy  (Aug.  1896),  dass  die  Zeit  des  Eintrittes  der  Reac- 
tion olme  Verhältnis  zur  Schwere  des  Falles  sei.  Elshcrtf  (125) 
koraiut  an  der  Hand  eines  sehr  grossen  Beobachtungsmateriales 
zu  demselben  Schlüsse. 

Die  Menge  der  gebildeten  Agglutinine  bezw.  die  Stärke 
der  ReRotion  geht  nach  unseren  Erfahrungen  im  Allgemeinen 
mit  der  Schwere  der  Erkrankung  nicht  parallel.  Von  unseren 
leichten  Erkrankungen  gaben  nämlich  62.5  von  den  mittel- 
schweren 47,6%,  von  den  schweren  58,3%  starke  Reactionen, 
Courmont  (32,  86)  und  Craijf  (97)  schreiben  indes  milden  Fällen 
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«ine  schwächere  Beftctioa  sa,  als  schweren.  Hüls  (247)  sagt,  dm 
die  Agglntinationswirknng  mit  der  Schwere  dw  Infection  hu 
«n  einem  gewissen  Grade  wILchst.  Bei  gans  schwerem  Ver* 
giftungsznstand  erseheint  sie  jedoch  nach  ihm  sehr  langsam,  oder 
bleiht  gans  ans.  Die  Agglutinationskraft  ist  gleichsam  j,gelähmt'. 

Die  Mehrzahl  der  Antoren,  Siem  (331),  Scheffer  (312), 
Förster  (138),  Widal  (367),  Thiroloix  (337),  Chantemesse  (68)  etc., 
hat  jedoch  ebenso  wie  wir  ein  bestimmtes  Verhältnis  zwischen 
Schwere  der  Infection  und  Stärke  der  Serumreaction  nicht  test- 
stellen können. 

Auch  die  Fälle  von  ungewöhnlich  hoher  Agglutinations- 
kraft zeichnen  sich  nicht  durch  Schwere  der  Infection  aus.  Der 
von  uns  beobrulitete  Fall  mit  einem  Agglutinationswprte  von 
1:4000  war  eine  mitteischwere.  zur  C-reinsuDg  tiiiirende  Er* 
kranknng.  Von  len  3  von  Widal  und  Sicard  (387)  beschriebenen 
Pällen  mit  eijiom  Agglutinationsvermögen  von  1 :  5000, 1 :  8(X)0  und 
1:12000  wnu  n  der  erste  und  3.  mittelschwere  Typhen,  der  2. 
war  allerdings  schwer  und  endete  tötlich. 

Auch  zwischen  der  Dauer  der  Krankheit  bezw.  des  Fiebers 
und  der  Stärke  der  Reaction  ergiebt  sich,  falls  Erkrankungen 
jeder  Schwere  berücksichtigt  werden,  keine  konstante  Beziehung, 
^ei  unseren  Fällen  mit  starker  Beaction  hat  nämlich  das  Fieber 
im  Mittel  24,2,  bei  denen  mit  nur  schwacher  28,8  Tage  gedauert. 

Von  unseren  6  Fällen  mit  Becidiven  zeigte  einer  dauernd 
negative,  2  andere  schwache,  3  hingegen  starke  ReactiOnen. 
£ine  Beziehung  zwischen  Agglutination  nnd  dem  Vorkommen 
von  Recidiven  lassen  diese  Beobachtungen  also  ebenfalls  nicht 
erkennen. 

Unsere  Erfahrung,  dass  das  prognostisch  günstige  Zeichen 
der  relativen  Fuhverlangsamung  in  der  Regel  zusammenfällt 
mit  einer  starken  Agglntinationsfshigkeit,  legt  die  Vermutung 
nahe,  dass  die  Reaction  in  Beziehung  zur  Prognose  stehe. 
£s  erscheint  dies  noch  besonders  wahrscheinlich  zufolge  eines 
Vergleiches  der  Dauer  der  Krankheit  mit  der  Stürke  der  Reac- 
tionen  nur  bei  Fällen  mit  gleicher  Schwere  und  ohne  Com* 
plicationen,  wie  es  unsere  21  mittelschwere  Typhen  sind.  Bei 
11  von  diesen,  die  ein  starkes  Agglutinationsvermögen  zeigten, 
dauerte  das  Fieber  im  Mittel  24.7  bei  den  10  anderen  mit 
nur  schwacher  Reaction  iiingegen  30.8  Tage.  Unter  Fällen 
von  gleicher  Schwere  sind,  hiernach  wenigstens,  die  mit  starker 
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Eeaction  im  AUgemeitieii  die  prognostisch  gfinstigeren.  Die  H5he 
der  Agglntiiiationskraft  sobeint  uns  demnacli  tioi  gleichzeitiger 
Berfloksehtigiing  der  fihrigen  hier  in  Betracht  kommenden  Momente, 
vor  allem  aber  der  Schwere  des  Falles  prognostisch  yerwerthar. 
Geteris  paribns  wSre  also  hiernach  bei  einem  Kranken  mit  leichten 
Allgemeinerscheinnngen  die  Prognose  bei  schwacher  Reaotionawei- 
felbaft,  bei  starker  TerhXltnismftssig  gut;  bei  einem  Patienten  mit 
schweren  Infectionserscheinnngen  aber  wSre  sie  bei  schwacher 
Beaction  schlecht,  bei  starker  zweifelhaft.  Coumwnt  (93,  94) 
bezeichnet  ebenfalls  hohe  Agglutinationskraft  als  von  guter, 
wenig  hohe  als  von  schlechter  Bedeutung.  Der  Hauptpunkt  der 
Seruiuprognose  ist  nach  ihm  jedoch  der  Vergleich  der  Agglu- 
tinationskurve mit  der  Temperaturkurve  und  den  Allgemein- 
erscheinnngen,  so  dass  nur,  falls  die  Hübe  der  Agglntinations- 
fähigkeit  der  Schwere  der  Infection  entspricht,  die  Prognose 
günstig  gestellt  werden  dart.  Du  Mesnil  de  Jh»  hcinunt  (241) 
hält  ebenfalls  eine  starke  üeaction  für  prognostisuii  giinstic^er. 
als  eine  schwache.  Doch  Catrin  (66)  schien  es,  als  ob  die  Pro- 
gnose um  so  günstiger  wäre,  je  später  und  je  weniger  deutlich 
die  Keartion  auftritt.  Alle  anderen  Autoren,  die  sich  über  diesen 
Punkt  geäussert  haben,  so  Widal  (367),  Scheper  (312),  Hufmann 
(184),  Levy  und  Gissler  (226),  vertreten  die  Ansicht,  dass  zwi- 
schen der  Reaction  und  der  Prognose,  der  Schwere  nnd  Dauer 
der  Krankheit  keine  bestimmten  Beziehungen  bestehen. 


VL 

Verhalten  der  lieaciioii  nach  deui  Typhns. 

Zur  iFrage  der  Fortdauer  der  G^tc&er-^idoi'schen  Reac- 
tion nach  dem  Typhus  haben  wir  durch  Anstellung  der  Reaction 
an  61  Individuen,  die  2um  Teil  von  uns  in  den  letzten  Jahren 
wegen.  Typhus  behandelt  wurden,  zum  Teil  vor  ISngerer  2^it 
einen  solchen  überstanden  haben,  einen  Beitrag  zu  liefern  ge- 
sucht. Die  Ergebnisse  der  Untersuchung  sind  in  folgender  Tabelle 
niedergelegt.  Ausgeführt  sind  sie  in  der  Yerdtinnung  von  1 : 50. 
Nur  8,  bei  denen  dies  eigens  erwähnt  ist,  sind  im  Verhältni» 
von  1 : 40  angestellt. 
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Von  den  verwendeten  Zeichen  bedeutet  f  positivei  ff  stark 
positive,  —  negative  Beaction, 


Schwere 
Krankheit 

fieaetlon 
wsurviiii  uor 
Krankheit 

Ztfit  Ton  dem 
Tage  der  Ent- 

ilVW  1  U  II  ^     U IB 

zur  Anstellang 
der  Nachreaet. 

Reartfon  nach  der 
Krankheit 

]. 

B.,  Gg.,  14  J. 

sehver 

1:60.  sofort  tt 

28  Tage 

aioh  Ikf 

B.i  Josef,  12  J. 

mittel 

1 : 60,  80  Min.  f 

26  Tage 

naeh  16  Hin.  f 

6.,  Franz.  IV4  J. 

mittel 

— 

27  Tage 

— 

B.,  Andr.,  11  J. 

mittel 

l  ;öO,  sofort  t  f 

30  Tage 

— 

B.,  Anoa.  8  J. 

mittel 

1  :60,  80  Min.f 

80  Tage 

uacli  Iri  Min.  -f- 

T>.i  Josef,  A  J. 

mittel 

1:60,  16  Hin.  t 

40  Tage 

~7. 

G.,  Gg.,  3  J. 

mittel 

1:60,  80  Hin.f 

48  Tage 

nach  1 h  t 

8. 

R.,  Magd.,  44  J 

mittel 

2  Monat 

nach  1 h  t 

~9. 

F.,  Dorothea,  18  J. 

mittel 

1:60,  sofort  tt 

93  Tage 

nach  80  Min.  f  ' 

 .   litt 

loT 

F.,  Karl,  IOV2  J 

schwer 

l  :  80,  sofort  1 1 

96  Tage 

nach  1  h  t 

iiT 

K.,  Peter,  38  J. 

schwer 

1:40,  16  Hin.t 

SVt  Monat 

naeh  16  Hin.  ff 

J.,  Elise,  6  J. 

schwer 

— 

193  Tage 

(1:40)  — 

13. 

K.,  Anna,  63  J 

mittel 

1  ;  40,  10  Min.  t 

220  Tage 

nach  1 b  t 

Gretchen,  17  J. 

mittel 

1:40,  30  tfin.t 

220  Tage 

— 

16. 

K.,  Anna.  42  J. 

leloht 

1:40^  10  Min.  t 

232  Tage 

naeh  Ih  f 

iöT 

H.,  Karl,  84  J. 

mittel 

1:40.  30  Min.t 

8  Monat 

— 

17. 

W.,  Anna.  7  J. 

mittel 

1  :  40OI),  :JOMin  t 

239  'laL-e 

nach  '60  Min.  t 

18. 

H.,  Harb.,  2  J, 

leicht 

1 :  4U,  verzügertf 

242  Tage 

— 

19. 

M.,  Karl,  44  J. 

leicht 

1:40,  10  Min.  t 

244  Tage 

» 

H.,  Ladwig,  4  J. 

leicht 

1:40,  16  Min.  t 

248  Tage 

«T 

M.,  Josef,  28  J. 

leicht 

1 : 40,  10  Min.  t 

249  Tage 

naeh  16  Mln.'+ 

22.  |B.,  Joh.,  25  J. 

leicht 

l  :  40,  10  Miu.  f 

254  Tft^'e 

nach  3U  Min.f 

83. 

W.,  Rosine,  83  J. 

mittel 

1  :32,  sofort  ft 

258  Tage 

nach  Ib  t 

ÜT 

W.,  Robert,  21/0  J. 

mittel 

1:82,  16  Min.  t 

258  Tage 

25. 

M.,  PavU  6Vt  J. 

schwer 

1:40,  10  Min.  f 

869  Tage 

nach  16  Min.  f 

26. 

St.,  Anna,  18  J. 

mittel 

l  :32,  10  Mitt.t 

264  Tage 

naeh  flOMla.  t  ' 

nach  1    1 1 

W.,  Anna,  4  J. 

mittel  ' 

1 : 32,  10  Min.  t 

264  Tage 
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j— —  » 
Nani«  «iid  Alte/ 

SfithifiirA 

VW  II  V 

der 
Krankheit 

während  der 
Krankheit 

ZaU  vou  dem 
Jage  Oer  cni* 

fiehornnff  bis 
inr  Anstcllnug 
der  KubieMi.- 

Reaction  nach  der 
Krankheit 

so* 

mittel 

schwach  f 

280  TuFA 

nAck  1  Ii  *fr 

29. 

R.,  Josepha,  67  J. 

leicht 

1  : 40,  10  Min.  t 

280  Tage 

nach  15  Min.  f 

iöT 

J.,  Theme.  20  J. 

mittel 

9  Monat 
1  «F.  o  Moo. 

a  :  40)  nach  10 M.  ff 
I  :  50  nach  1 «'  jj 
nach  15  Min.  f 

31. 

J.,  Kobert,  'M  J. 

schwer 

10  Monat 

(1;40)  — 

82. 

Gl             t                       mm.         Ol  /  T 

S.|  JonanB,  S'/g  J. 

mittel 

1;32,  SO  Min.  f 

834  Tafe 

id. 

r .,  Johann,  tu  .1. 

schwer 

1 1  ^\.  n  'r. 

naen  80  Mm,  f  t 

H.,  Adam,  43  J. 

schwer 

1    14  Vonat 

nach  1  ■>  T 

Od. 

IL,  dabiuü,  30  J, 

schwur 

1  :  32,  sehr 
schwach  f 

14  Monat 
151/t  Monat 

nach  30  Mju.  f 
nach  l^f 

86. 

W.,  Johanii,  8  J. 

schwer 

2  Jahr  8  M. 

— 

37. 

J  ,  Karl.  15  .F. 

mittel 

3  Jahr 

nach  1  f 

18. 

L.,  Peter,  37  J. 

schwer 

4Vs  Jahr 

nach  1  h  -j- 

39~ 

K.,  Eva,  17  J. 

schwer 

43/4  Jahr 

naoh  I  b  schwach  f 

4ä 

Elise,  42  J. 

schwer 

4»/4  Jahr 

— 

4L 

K.,  Fanny,  18  J. 

schwor 

43/<  Jahr 

nacii  30  Min.  f 

8ch.,  Leonh.,  40  J. 

schwer 

5  Jahr  1  H. 

uach  30  Miu,  f 

IL  Mttg.,  80  J. 

mittel 

5V«  J«hr 

E.,  Karl,  35  J. 

mittel 

10  Jahr 

45? 

K.,  Elise,  65  J. 

schwer 

■ 

10  Jahr 



nach  t2h  ▼erdichtig 

4ß. 

'/..,  F  riederike,  50  J. 

schwer 

10  Jahr 

nach  i'^  verdächtig 

47. 

Z.,  Ulrioh.  55  J. 

leicht 

10  Jahr 

7      T  Inn    91  T 

schwer 

10  Jahr^ 

nacn  1  n  scnwacn  y 

46. 

R-t  Marg.|  81  J. 

mittel 

15  Jahr 

nach  Ihtchwaehf 

60. 

B..  Katfa.,  40  J 

mittel 

18  Jahr 

iT 

L.,  Auguste,  43  J, 

mittel 

21  J<ihi 

uach  1    schwach  f 

Von  den  51  nntersiiobteii  Personen  haben  also  30  positive^ 
19  negative  Reaction  ergeben  und  2  erst  nach  12  Stunden  deut- 
liche Agglutination  geseigt 
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Nach  Monaten  ausgeschieden,  sind 


• 

litt 

1 

Monate  anter 

4  Fällen  B  poe.,  1  neg. 

» 

Q 

II 

9 

8 

2  p08.,  1  neg. 

1» 

4. 

» 

8 

« 

8  po8.,  — 

ff 

8. 

9 

5 

9 

3  po8.,  2  neg. 

» 

9. 

n 

9 

10 

n 

5  pofl.,  6  neg. 

n 

10. 

9 

9 

4 

9 

8  po8.,  1  neg. 

12. 

9 

9 

2 

9 

1  p08.,  1  neg. 

nach  Jahren  «neammengeetellt,  sind  also  während 

des  1.  Jahres  von  31  Fällen  20  pos.,  11  neg. 

nach  1  Jahre    j,     9     „        ö  pos.,  — 

a     2  Jahren  ,     1  Falle       —  1  ueg. 

9^9            »        1        »             1  P03.,  — 

4     ,        »4  Fällen    3  pos.,  1  neg. 

9^9       9^9        1  pos-i  1  aeg. 


nach  10  Jahren  von  5  Fällen  1  pos.,  2  neg,»  und  2  seigten  erst 
nach  12  Stunden  Agglutination, 

nach  15  Jahren  Ton  1  Falle  1  pos,,  — 
,     18    „        ,1  Falle  —      1  neg. 
^     21     g        „   1  Falle  1  pos., 

In  dieser  Zusammenstellung  sind  nicht  berücksichtigt  die 
Fälle  Nr.  8  und  Nr.  12,  in  denen  die  JKeaction  sowohl  während^ 
als  nach  dem  Typhus  negativ  gewesen  ist. 

Es  waren  also  im  ersten  Jahre  20  Fälle  noch  positiv, 
11  negativ,  unter  letzteren  sogar  einer  schon  nach  80  und  ein 
anderer  bereits  nach  40  Tagen. 

Von  den  später  als  1  Jahr  nach  der  Krankheit  unter- 
suchten Fällen  waren  6  negativ  und  zwar  je  einer  nach  2,  4,  5, 
2  nach  10  und  einer  nach  IS  Jahren,  11  Fälle  ans  dieser  Zeit 
ergaben  noch  positives  liesultat  und  zwar  je  einer  nach  14, 
IS'/c,  17  Monaten,  nach  3,  4V2j  2  nach  4-^/4,  je  einer  nach  5,  10, 
15  und  21  Jalirpii.  und  2  nach  je  10  Jahren  zeigten  die  Reaction 
erst  nach  12  stunden,  sind  also  nach  den  heutigen  Anschauungen 
als  negativ  zu  beseichnen. 
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Von  besonderem  Interesse  ist,  dass  von  den  31  während 
des  ersten  Jahres  nach  der  Krankheit  nntersnchten  FäJJen 
20  positive  Reactionen  zeigen  =  64,6  %  und  11  negative  s=  35,5% 
während  von  den  11  vom  2.  bis  5.  Jahre  nach  ihrem  Typhus 
nntersnchten  Personen  8  positives  Besnltat  ergaben  =  72^7  ^/q 
und  3  negatives  »  27,3%  JSs  ist  also  in  unseren  Fällen  in 
den  ersten  5  Jahren  und  «war  annähernd  gleichmässig  im  ersten, 
sowie  in  den  folgenden  4  Jahren  die  Reaction  bei  etwa  einem 
Drittel  der  Fälle  negativ  und  bei  2  Dritteln  positiv  gewesen. 
Es  scheint  hiemach,  dass  die  Uber  ein  Jahr  eriialten  gebliebene 
Agglutinationskraft  noch  für  mehrere  Jahre  fortbesteht.  Selbst* 
redend  ist  die  Zahl  unserer  Fälle  zu  klein,  als  dass  man  daraus 
diesen  Schluss  mit  Sicherheit  ziehen  könnte.  Doch  sei  er  ange- 
deutet, um  zu  weiteren  Untersuchungen  anzuregen.  Leider  ver- 
liii^eii  wir  nicht  über  Beoliachtungen  aus  dem  6.  bis  10.  Jahre. 
Nach  dem  10.  Jahre  verhalten  sich  unsere  positiven  Reactionen 
zu  den  negativen  wie  3:5.  Doch  dürften  die  beiden  nach  15 
bezw.  21  Jahren  noch  erhaltenen  positiven  Resultate  seltene 
Ausnahmefälle  bilden  und  somit  obiges  Verhältnis  nur  als  ein 
zutäliigea  zu  betrachten  sein. 

In  der  Literatur  finden  sich  sehr  zahlreiclie  Beobachtungen " 
über  die  Fortdauer  «b'v  Keaction  nach  der  Krankheit,  von  denen 
natürlich  nur  die  wichtigeren  hier  kurz  erwähnt  werden  können. 
Courmont  (88)  gelangt  auf  Grrund  von  Nachuntersuchungen  an 
58  Personen  zu  dem  Schlüsse,  dass  die  Keaction  bei  Kindern 
in  den  ersten  2,  bei  Erwachsenen  gegen  den  4.  bis  o.  Monat  ver« 
schwindet.  Bensaude  (29)  untersuchte  33  Heeonvalescenten  auB 
der  Zeit  vom  3.  bis  241.  fieberfreien  Tage»  jedoch  nur  in  Ver- 
dünnung von  1  :  10,  weshalb  nur  seine  negativen  Resultate  von 
Interesse  sind.  Solche  erhielt  er  je  einmal  am  10.,  16.,  21.,  42., 
45.|  64.  und  95.  fieberfreien  Tage.  Sehr  frühzeitiges  Verschwin- 
den der  Agglutinationskraft  ^urde  ausserdem  noch  in  folgenden 
Fällen  beobachtet.  Lemoine  sah  einmal  am  10.,  Breuer  am  17. 
und  ein  anderes  Mal  am  25.,  Thiercelin  und  Lemble  am  20.  Tage 
seit  Beginn  der  fieberfreien  Zeit  negative  Beaotion  (Widal  nnd 
Sieard  387,  pag.  394).  Eug,  Frankel  (142)  erhielt  einmal  am 
28.  fieberfreien  Tage  ein  negatives  Resultat  C.  Fränkei  (141) 
berichtet  von  „zahlreichen  Fällen,  in  denen  die  Veränderung  des 
Blutes  schon  ganz  kurze  Zeit  nach  dem  Ablauf  der  Frkrankung 
bis  auf  die  letzten  Spuren  verschwunden  war''. 

VeiliMdl.  d«r  pb7».-aed.  GcsellMb.  K.  F.  XXZII.  Bd.  (19)  4 
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Von  den  saHlreiclien  Mitteilungen  über  positiven  Befand 
lange  nach  der  Krankheit  sind  natürlich  nur  die  mit  genauer 
Angabe  der  Ooncentration  verwertbar.    In  einer  Ansah]  von 

diesen  ist  jedoch  die  Verdünnung  eine  so  geringe,  daes  es  nicht 
zn  entscheiden  ist.  „ob  man  es  noch  mit  dem  Nachklang  der  da- 
maligen Erkrank  mit;,  oder  mit  normalem  Hlut  von  besonders  aus- 
geprägter agglutiTureiider  Wirksamkeit  zu  tbun  hat"  (C.  Fränkel, 
141).  Hierhin  gehören  z,  B,  die  Beobachtungen  vr  n  W'finberg 
f360a).  der  von  107  Personen,  die  früher  Typhus  Uberstanden, 
bei  34  positive  Reaction  fand  und  zw«ir  z.  T  noch  nach  sehr 
langer  Zeit,  so  in  je  einem  Falle  noch  nneh  22,  23.  24,  26,  27 
und  30  Jahren,  jedoch  nur  bei  1  :  10  bis  1  :  40.  Bei  Verdiinnung 
von  nur  1  :  10  erhielten  auch  llwV/c//  und  Sirard  (3S7;  je  einmal 
nach  6  und  9  Jahren,  bei  1 :  30  in  einem  Falle  noch  nach  9  und 
in  einem  anderen  nach  2G  Jahren  positive  Ileaction.  C.  Fränl'cJ 
beobachtete  einen  Agglutinationswert  von  1 : 20  noch  13  Jabre 
nach  einem  Typhoid. 

Doch  ist  anch  ein  hohes  nnd*  deshalb  fast  mit  Sicherheit 
auf  den  überstandenen  Typhus  zurückzuführendes  Agglutinations- 
vermögen wiederholt  noch  nach  vielen  Jahren  beobachtet  worden. 
So  hatten  Widal  und  Sicarä  in  einem  Falle  nach  7  Jahren  noch 

bei  Verdünnung  von  1:150  und  in  einem  anderen  nach  8  Jahren 
noch  bei  1  :  IBOO  positiven  Befund.  KiÜmau  (214)  beobachtete 
einmal  nach  7  Jahren  bei  1 :  GO,  Hojmann  (184)  in  je  einem 
Falle  nach  3,  5,  7  und  12  Jahren  bei  1  : 50,  Urban  (348)  end- 
lich noch  nach  15  Jahren  bei  Verdünnung  von  1 : 100  positive 
Keaction. 

Wie  unsere  Tabelle  zeigt«  ist  die  Agglutihationskraft  einige 
Zeit  nach  d«m  Typhus  im  Allgemeinen  wesentlich  geringer,  als 
man  sie  gewöhnlich  während  der  Krankheit  antrifft.  Nur  3  von 
unseren  Fällen  ergaben  eine  starke  Reaction,  Nr.  11,  Nr.  30 
und  Kr.  33,  und  nur  bei  7  unter  den  51  Individuen  war  die 
Eeaction  innerhalb  15  Minuten  positiv.  Es  steht  dies  in  üeber- 
einstimmung  mit  der  Aeusserung  von  Widal  und  Sicard  (387, 
pag.  394):  „In  den  ersten  Wochen  oder  in  den  ersten  Monaten 
der  Reconvalesccnz  schwächt  sieh  die  Agglutinationsreaction 
meistens  ab.''  Diese  Thatsache  ist  nicht  ganz  ohne  praktische 
Bedeutung.  Erhält  man  nämlich  in  einem  zweifelhaften  Falle 
eine  sehr  stark  positive  Keaction,  etwa  bei  1:50  in  einigen 
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Minaten  starkes  Agglutiniren,  so  rülirt  dieselbe  mit  grosser 
Wahrscheinlichkeit  nicht  von  einem  früheren  Typhus,  sondern 

von  der  vorliegenden  Krankheit  her. 

Die  Gesetze,  denen  die  Zeit  der  Fortdauer  der  Agglutinations* 
kraft  nach  dem  Typhus  unterliegt,  entziehen  sich-  noch  fast  ganz 
unserer  Kenntnis.  Nicht  ohne  Einiiuss  ist  nach  unserer  Er- 
fahrung in  dieser  Hinsicht  das  Alter  der  Patienten.  Wie  nSm« 
iich  weiter  unten  dargelegt  werden  wird,  ergeben  unsere  Be- 
obachtungen, dass  die  Reaction  im  Allgemeinen  bei  Kindern 
wesentlich  früher,  als  bei  Erwachsenen  verschwindet.  CourmotU 
(88),  der  bereits  auf  diese  Erscheinung  aufmerksam  gemacht 
hat,  sucht  den  Grund  derselben  in  der  geringen  Schwere  der 
Kränkelt  bei  Kindern,  glaubt  also,  dass  die  Fortdauer  der 
Beaction  in  Beziehung  zur  Schwere  des  Typhus  steht.  Auch 
Widal  (367)  ist  der  Ansicht,  dass  die  Beaction  weniger  andauernd 
ist  in  leichten  als  in  schweren  Fällen,  und  Bemantde  (29)  scheint 
es  ebenfalls,  „dass  das  frühzeitige  Verschwinden  häufiger  ist  bei 
den  leichten  Formen."  Nach  Hofmann  (184),  Eisberg  (125)  u.  A. 
fehlen  hingegen  Wechselbeziehungen  zwischen  der  Schwere  des 
Typhus  und  der  Dauer  der  Reaction  nach  demselben.  Unsere 
Nachuntersuchungen  lassen  ebenfalls,  wie  aus  der  Tabelle  hervor- 
geht, derartige  Beziehungen  nicht  erkennen.  Es  ist  dies  auch  von 
"vorne  herein  wohl  deshalb  kaum  zu  erwarten,  weil  ja  die  schweren 
Typhnsfälle  sich  auch  während  der  Krankheit,  wenigstens  nach 
der  von  uns  und  vielen  Anderen  p;emachten  Erfahrung,  im  All- 
gemeinen nicht  durch  eine  höhere  Agglutinationskraft  auszeichnen. 
Nälier  dürfte  da  der  Gedanke  liegen,  dass  jene  Individuen,  die 
sich  wälirend  des  Typhus  ein  starkes  Agglutinationsvermögen 
erworben  haben,  coteris  paribus  dasselbe  auch  länger  behalten, 
als  die  übrigen.  Unter  unseren  Nachuntersuchungen  befinden 
sich  17  Beobachtungen,  die  zur  Beantwortung  dieser  Frage  ver- 
wertbar sind,  weil  die  Wiederholung  der  Reaction  hier  ungefähr 
in  die  gleiche  Zeit,  nämlich  vom  220.  bis  zum  289.  Tage  nach 
der  Entfieberung  fällt.  Von  diesen  Fällen  gaben  11  während 
ihrer  Krankheit  eine  starke,  6  nur  schwache  Beaction:  „stark**  und 
„schwach^  im  Sinne  der  pag.  41  und  42  gemachten  Ausführungen. 
Von  den  11  ersteren  zeigten  bei  der  Wiederholung  nach  der 
Krankheit  nur  2  =  18,3^,  von  den  6  anderen  hingegen  5=^SBfiyi 
negative  Reaction.  Soweit  diese  wenigen  Beobachtungen  einen 
Schluss  gestatten,  ist  also  die  Fortdauer  der  specifischen  Agginti- 

(19*)  4* 
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nationakraft  im  Blute  der  l^Iiasreconvalescenten  cetens  paribns 
abfaSngig  vod  der  Menge  der  gelegentlich  der  Krankheit  ge- 
bildeten Agglntinine.  Bass  hierbei  jedoch  auch  noch  andere 
Momente  eine  Rolle  spielen,  geht  z.  B.  anB  Fall  4  der  Tabelle 
heryor,  in  dem  die  während  der  Krankheit  stark  positive  Beaction 
bereits  nach  30  Tagen  wieder  yerschwnnden  war. 


Der  diagnostische  Wert  der  Reaetion. 

Unsere  beiden  klinisch  sicheren  Typhusffille ,  bei  denen 
trotz  Wiederholung  der  Serumprobe  in  den  verschiedensten 
Krankheitsstadien  eine  positive  Reaetion  nicht  erhalten  werden 
konnte,  sowie  andererseits  die  beiden  Pneumoniefalle  mit  bei 
Verdünnung  von  1 : 60  positiver  Reaetion  zeigen,  dass  die  GrUber' 
TTtdoTsche  Reaetion  kein  unbedingt  zuverlässiges  diagnostisches 
Merkmal  des  Abdominaltjphoids  Ist.  Die  4  Beobachtungen  bs- 
weisen  dies  um  so  mehr,  als  sie  an  einem  verhältnismässig 
immerhin  kleinen  Materiale  gemacht  wurden.  Die  Reaetion  teilt 
eben  dieses  Schicksal  mit  den  übrigen  Typbuszeichen,  von  denen 
bekanntlich  oft  das  eine  oder  andere  bei  unzweifelhaftem  Typhas 
fehlt,  wie  ja  auch  in  einer  Reihe  von  anderweitigen  fieberhaften 
Krankheiten  einzelne  Typhnssyroptome ,  wie  Milzschwell nng, 
Roseola,  Diazoreaction  etc.  zu  finden  sind. 

Weiterhin  verdient  Beachtung,  dass  in  einzelnen  Fällen 
die  Reaetion  noch  zu  der  Zeit  negativ  ist,  in  der  die  anderen 
t3'pisohon  Symptome  die  Diagnose  stellen  lassen.  Wir  haben 
dies  2  Mal  beobachtet. 

Der  eine  Fall  betrifft  die  schon  erwSlinie  18  jihrige  Dorothea  F*  mii  mittel- 
»chwerem,  knrs  Terlanfenein  Typbu.  Schon  im  Beginne  der  Erhnnknng  seigten 
sich  typische  Stnhlentleernngen,  reUtiTe  Palsyerlugssnnng  und  typhds  be> 
iiommenes  SenSOTiam.    Die  Temperattirkorve  nahm  einen  typischen  Verlanf.  Am 

8.  Tage  war  die  Milz  deatlich  palpab-  l,  am  y.  di«  Diazoreaction  positiv,  am  10. 
zeigten  sich  am  A)»>lonien  mahrer«  Kuseoleu.  Die  L'iagnose  war  also  au  iliisfin 
Tagu  mit  Öichvrheit  aus  deu  klini^cheu  Öyuiptumeii  zu  stellen.  Am  16.  Tage 
Jedoch  var  die  Reaetion  bei  1 :60  noch  völlig  negativ,  und  erst  bei  ihrer  Wieder» 
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iiüiaßg  am  5.  lieberireieu  Tage,  dem  22.  der  Krankheit  ,  war  sie  bei  1:60  so- 
fort  positiv. 

Der  S.  Fall  ist  folgender.  HiebMi  T.,  33  J.  alt,  der  mit  einer  Febris  coa- 
linaa  vw  40,0  in  «xilla  zuging  nnd  nor  »gab,  erst  einen  Tag  snvor  sieb  krank 
geflUilt  stt  haben,  aeigte  schon  am  5.  Beobachtnngsta^'e  au  Brost  und  Abdomen 

mehrere  Roseolen  nnd  palpabele  Milz.  Am  folgenden  Tage  trat  t-ine  nngewübn- 
lich  starke  Diazoreaction  auf.  Ausserdem  bestanden  Typtmsstiilile,  relative  Puls- 
verlangsamnn  geringe  Benommenheit.  Die  Diagnose  war  somit  am  0.  Beobachtungs- 
tage  aus  den  gewöhnlichen  klinischen  Zeichen  lieber  zu  stellen.  Doch  ergab  die 
OmbeT'WidäFmikt  Beaotion  an  demselben  Tage  bei  1  : 50  ein  TflUig  negatives 
Resnltat.  Erst  am  18.  angeMiohea  Kfankbeitstage  war  sie  bei  1:60  in  80 
Ifinnten  positiv. 

Die  Behauptung  Fison's  (183),  dass  sich  mit  der  Serum- 

reaction  die  Diagnose  Typhus  viel  früher  feststellen  lässt,  als 
durch  die  tibri<;cu  kliuiächeu  Zeichen,  trili't  demnach  nicht  bei 
allen  Fällen  zu. 

Verfolge  ich  weiter  din  Dienste,  die  uns  die  Reaction  für 
die  Diagnose  des  Abdominaltyphus  geleistet  hat,  so  waren 
18  Typhust'älle,  in  denen  die  Reaction  aus  äusseren  Gründen 
erst  in  der  zweiten  und  dritten  Woche,  bei  2  Fällen  in  der 
4.  Woche,  angestellt  wurde,  zu  der  betreff'enden  Zeit  bereits 
durch  die  anderweitigen  klinischen  Symptome  diagnostisch 
sichergestellt.  Die  B^action  konnte  also  in  diesen  normalen 
Fällen  nur  bestätigen,  was  schon  durch  die  anderen  Zeichen  der 
Krankheit  festgestellt  war,  wobei  allerdings  zugegeben  werden 
muss,  dass  Tielleicht,  wenn  die  Keaction  früher  hätte  angestellt 
werden  können,  die  Diagnose  aus  ihr  und  einem  noch  unvoll- 
ständigen Symptomenkomplexe  sich  mitunter  früher  hätte  stellen 
lassen.  In  diesen  Fällen  ist  der  Beaetion  also  in  gleicher 
Weise,  wie  den  anderen  typischen  Typhussymptomen  die  Be- 
deutung eines  diagnostisch  verwertbaren  Merkmales  zu- 
zuerkennen* 

In  12  weiteren  Fällen,   unter  denen  sich  ein  schwerer, 

H  iiiiltelschwere  und  5  leichte  befinden,  und  von  denen  5  in  der 
'A.  Woche  und  7  in  der  3.  Woche  untersucht  wiiKien,  war  die 
Reaction  ein  wertvolles  diagnostisches  Hilfsmittel.  Die 
Sjmtome  waren  am  Tage  der  Blutabnahme  so  gelagert,  dasa 
man  wohl  mit  grösserer  oder  geringerer  Wahrscheinlichkeit  an 
t'inen  vorhandenen  Ty[)hus  denken  ninsste;  der  V'erlauf  hätte 
wohl  auch  das  Wesen  der  Krankheit  erkennen  las-sen,  aber  die 
zu   den  jeweils    vorhaudeuen  Typhuszeicheu  hinzukommende 
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positive  iSerumreaction  hat  die  noch  nicht  sichere  Diagnose  mit 
einem  Schlage  geklärt. 

Von  geradezu  entscheidender  Bedeutung  wurde  nns 
die  Reaction  in  7  Fällen.  Diese  hätten  während  des  ganien 
Verlaufes  aus  den  übrigen  klinischen  Zeichen  ohne  die  Serum* 
reaction  nicht  als  Typhus  erkannt  werden  können. 

Zwei  von  diesen  Fallen  waren  Kinder.  Bie  genaaeren  An- 
gaben über  diese  finden  sich  weiter  unten  bei  Besprechung  des 
Verhaltens  der  fieaction  im  Eindesalter« 

Von  den  5  anderen  waren  2  leichte,  3  schwere  Erkrankungen. 

.  Der  eine  dur  beideu  leichten  Fall«  betriüt  einen  44  jährigen  Mann,  Karl  M. 
Die  KranklieitMrscheiDnQgen  bestAiideii  &or  in  knnani,  13  Tage  daiienideni  Fieber 
nnd  einseUieii  dttiineii,  gelben  Stable&tleeraDgen  wibr«nd  einiger  Tage.  Am 
11.  Krankheitetage  war  die  Keaetion  bei  1 : 40  in  10  liinaten  poeitiv. 

Die  andere  leichte,  ans  den  gawSbnlioken  Symptomen  niobt  an  diagnoeti* 
cirende  Brkfankang  wnrda  bei  einer  Fran  von  45  Jahren,  Dorothea  K.,  beobachtet. 
Sic  hatte  nnr  ein  nnregelmässigea,  im  Mittel  38,3  in  öriHa  bi  t raf;( mies  Fieber 
nnd  positive  Diazoreaction  an  8  verachicdeuea  Tagen.  Uior  war  am  lö.  Tage 
bei  1:50  innerhalb  15  Minuten  die  Keaetion  positiv.  Sonatige  Typhnazeichea 
waren  bei  beiden  Kranken  nicht  vorbanden. 

Immerhin  muss  zugegebeo  werden,  dass  die  positive  Serinn- 
reaction  eine  wesentliche  Stütze  bei  diesen  so  irregulär  ver- 
laufenden Fallen  dadurch  erhielt,  dass  dieselben  im  Bereiche 
einer  Typhasepidemie  zur  Behandlung  gekommen  waren. 

Dass  die  Beaction  auch  bei  leichten,  sonst  nicht  za 
erkennenden  Fällen  positives  Besaltat  liefert,  hat  schon  Widai 
(867)  betont,  nnd  es  kann  nicht  bezweifelt  werden,  dass  dieselbe 
gerade  in  dieser  Hinsieht  einen  grossen  diagnostischen  Fort- 
schritt bedeutet.  Von  welcher  praktischen  Wichtigkeit  die 
fteaction  bei  den  sog.  Abortivformen  sein  kann,  zeigt  folgender 
Fall  von  Bmdet  (39).  Eine  Fran,  die  sich  bei  der  Pflege  ihrer 
3  typhuskranken  Kinder  überarbeitet  hatte,  klagte  über  Kopf- 
schmerzen und  allgemeine  Abgeschlagenheit.  Sie  hatte  „kein 
Fieber  und  kein  klassisches  T  y  p  h  u  s  s  y  ui  p  t  o  ni. "  Da 
man  aber  an  die  Mi'iglichkeit  einer  Ansteckung  seitens  der  Kinder 
dachte,  wurde  die  Serumprobe  angestellt,  die  3  Mal  deutlich 
positives  Resultat  lieferte.  Weil  die  Patientin  jedoch  dauernd 
fieberfrei  blieb,  wurden  ihr  nach  6  Tagen  feste  Speisen  gestattet. 
Am  selben  Abende  trat  Perforatiunsperitonitis  ein,  und  bei  der 
Autopsie  wurden  Typhusgeschwüre  im  Darm  festgestellt  Wie 


uiyiii^ed  by  Google 


(257) 


dM  UDterleibstyplws. 


65 


dieser  Fall  lehrt,  dürfte  es  auch  bei  sehr  geringen  und  an  sich 
ganz  anverdachtigen  Gesandheitsstaraogen  in  der  Umgebung 
von  Typhnskranken  oder  cur  Zeit  einer  Tjphnsepidemie  geboten 
sein,  wenn  eben  möglieh,  die  Sernmreaction  anzustellen  nnd 
bei  positivem  Ergebnisse  eine  konsequente  Typhnsbehandlang 
dnrcbznffibren. 

Wie  schon  erwuhiit,  wurde  uns  auch  in  drei  schweren  Fällen 
von  Abdoniinaltyphus  die  Diagnose  nur  durch  die  ßeaction  er- 
möglicht. 

Der  eine  Fall  betriflft  eine  35 jährige  Fraa,  Agnes?  M.  Dieselbe  ging  am 
18.  Krankheitstage  mit  einem  ganz  nnregelmässig  remittirenden  Fieber  ohne 
Palsverlangsamnng  zu,  das  noch  13  Tage  auilauert«.  Die  Entßeberang  erfolgte 
dann  innerhalb  drei  Tagen.  Ausser  Milzscbwellong  and  leichter  Bronchitis  zeigte 
rie  keinet  der  tyiiisohea  Typhassymptom«.  Die  €fn^9F'Wiä«i^a«ht  RMctioii  war 
Jedoch  an  15.  Tage  bei  1 : 60  in  80  Uinaten  poiitiv. 

In  den  beiden  folgenden  Fällen  wurde  die  Serumreactiou 
durch  die  Sektion  bestätigt. 

Ein  15  Jähriges,  kräftig  entwickeltes  Hftdchen,  Anna  K.,  ging  nach  zwei« 
taj-'i^T'-m  Unwohlsein  and  leichten  Leibsclimerzen  zn  mit  einer  Temperatur  von 
^ä,0  in  axilla,  Puls  112,  Respiration  20.  Die  Cutursuchunti^  ergab,  abgesehen  von 
aasgesprocheuem  Druckschmerz  in  der  ileocoecalgegeud  ohne  Resistenz  und  ohne 
Ileocoecalgarren  and  ansser  einer  leichten  Bronchitis,  nur  normalen  Befhnd.  Die 
Temperaiar  aank  bin  som  6.  Kvankheltatage  snr  Norm,  nnd  ee  folgten  vier  Heber* 
freie  Tage  bei  einer  Pnlefreqneas  von  180,  daraaf  nadi  einem  Anstieg  auf  88,2 
am  Abende  des  10.  Tages  einr;  C>  täglge  sich  zwischen  39,0  and  39,8  bewegende 
Continaa  bei  einer  mittleren  Pulsfreqncnz  von  140.  Die  Pati'^ntiTi  war  jetzt 
meist  somnolent.  Der  Druckse  Ii  merz  in  der  Ileocoecalgegend  war  anscheinend 
geringer  geworden.  Am  17.  Kraakheitstage  sank  die  Temperatur  wieder  aaf 
38|0  und  schwankte  von  Jetzt  ab  ganz  anregelm&ssig  zwischen  36,5  and  39,0, 
wihrend  die  PnlsUreqQeiia  sich  awisohea  120  nnd  140  ebenso  nnregelmissig  ver-  y 
hielt.  An  84.  Tage  aeigte  der  Urin  bei  einem  Oewichte  von  1084  and  Sporen 
Albnmen  zum  ersten  Male  positive  Diazoreaction.  Unter  Zanahme  der  bronchiti- 
schon  Erscheinungen  nnd  Eintritt  beiderseitiger  hypostatischer  Pnenmonie  in  den 
letzten  Tagen  trat  am  41.  Krankheitütage  der  eiiitas  letalis  ein.  Die  einzigen 
wertvollen  typhösen  Zeichen  bestanden  also  in  Jleocoecalschmerz,  Somnolenz  und 
einmaliger  Diazoreaction.  Es  fehlten  nicht  nar  alle  anderen  klinischen  Zeichen, 
sondern  Temperatur-  and  Pnlsknrve  sprachen  nach  direkt  gegen  Typhas.  Am 
84.  Krankheltstage  wnide  die  Gruber'WidaVwht  Beaction  angestellt,  die  in  Ter* 
dftnnnng  von  1 :  in  innerhalb  10  Minuten  positiv  war.  Dieser  Befand  war  fVr  die 
Diagnose  entsclieidend.  Die  von  Herrn  Privatdozent  Dr.  Borst  vorgenommene 
Sektion  ergab  folgemlen  Refnnd  :  Tntnmescentia  lienis.  Infiltratio  medul.  r'^ndnl. 
mensenterii.  Ulcera  typhosa  intestiiii,  ilei.  Nephritis,  hepatitis  parent  ii}  :natosa. 
Degeneratio  acuta  myocardii.  Pucuaiouia  hypostatica.  Bruuchitiä  paraleuta 
bilateralis. 
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Im  anderen  falle  war  das  Typhusbild  durch  die  von  An- 
fang der  Beobachtung  ab  vorhandenen  Complicationen  verschleiert. 

Sabine  M.,  18  Jahre  alt,  Austrägeriu,  hatte  iu  ihrer  Kindheit  an  schwerer 
Rachitis  gelittun,  sunst  war  sie  stets  gesaad.  Augeblich  erkrankte  sie  am  7.  TT.  98 
mit  Appetitlohigkeit  uud  LeibäcUiuerzea,  weshalb  itie  am  14.  II.  98  iu  polikiiuiücbo 
Beliaadiang  trat«  Die  Tenperfttar  betrag  am  Abende  39,8  in  exUIe,  die  PuIk 
freqnens  100,  die  ReepiratioatfireqnenB  88  in  der  Minnte.  Der  Unterleib  war 
siemlidi  stark  anfgetrieben  nnd  wenig  druckemptindlieb,  nnr  in  der  BUnddarm- 
gegend  war  eine  enf  Drnck  stark  schmerzhafte,  feste  Resisteos.  Ausser  leichter 
Droncbitis  ergab  sich  sonst  nnr  normaler  Befund.  Der  Stuhlgang  war  angehalten, 
Erbrechen  bis  dahin  nicht  erfolgt.  Die  Diagnose  wurde  zonächst  auf  Peritj^phlitis 
gestellt  UJud  die  Patieutiu  deiueutsprecheud  bobaudelt. 

16.  IL  Morgens  tritt  Erbreeben  anf  mit  TempefatnrabMl  anl  37,2  u  abends 
steigt  das  Fieber  wieder  anf  40)0  *  und  sinkt  wibrend  der  folgenden  seehs  Tage 
bis  in  einer  Abendtemperatnr  von  39,00  kontinnirlieb,  die  Pnlsfreqnens  beträgt 
dabei  gegen  100. 

19.  II.  Der  Urin  wiegt  1027,  ist  frei  von  Albanien.  Die  Diazoreaction 
ist  positiv.  Die  perityphlitischen  Erscheiuuugeu  bestehen  unverändert  weiter. 
Obwohl  abge^eUeu  vou  der  Diazoreaction  keinerlei  Zeichen  fdr  Abdominaltyphos 
bis  dabin  vorliegt,  wird  docb,  da  Patientin  inmitten  eines  Typhnskerdes  woknt, 
nnd  ihr  Vater  gteiekaeitig  an  leiobtem  Fieber  nnd  Diarrkoeea  erkrankt  ist,  die 
Qrub9r-WidaPao)i9  Reaction  angestellt.  Dieselbe  ist—  am  13.  Krankheitatage  - 
bei  1 :  40  völlig  negativ. 

22.  II.    Abends  Erbrechen. 

23.  II.    Morgens  TemperatnrabfaU  auf  34,8^  und  Entleerung  eines  dnnnen. 
stark  blutigen  Stahles.    Das  Abdomen  ist  jetzt  stark  anfgetrieben  uud  didus 
dmekempflndlieb.    Die  Patientin  ist  ^  von  jetxt  ab  meist  sehr  somnolsnt.  Absnds 
steigt  die  Temperatur  anf  87  ^nm  in  der  Folge  einen  gans  nnregelmftssigen  Verlauf 
an  nehmen. 

Au  2i.  II.  beschränkt  sich  die  Druckempfindlichkeit  des  Abdomens  im 

■Wesentlichen  wieder  anf  die  Re«5istenz  am  ülinddarme.   Weitere  Stuhleulleerniigen 
folgen  nicht  mehr.    Vom  nächsten  Tage  ab  enthalt  dur  Uriii  Spuren  vun  Albanien 
N      bei  wenig  erhöhtem  specitischem  Gewichte.   X>ie  Diazoreaction  ist  vou  jetzt  ab 
negativ. 

Am  26«  II.  erfolgt  abermals  plötslieher  TemperatnrabfaU  anf  8^,4  mit  gleich* 
zeitigem  starkem  CoUaps  der  Patientin.  Nachmittags  stellt  sieh  wiederholt  hef- 

tiges  Erbrechen  eiu.  Das  Abdonit-u  ist  am  folgenden  Tage  hochgradig  aufgetrieben 
nnd  allenthalben  äosserst  drockemplindlich.   Die  Leberdämpfung  ist  nicht  mehr 

vorhanden. 

Vom  28.  II.  ab  wiederholt  sich  sowohl  spontan  sehr  oft,  ab  auch  besonders 
auf  fast  jede  Nahrungszufuhr  starkes  Erbrecheo.  Die  erbrocheueo  Massen  nehmen 
am  Nachmittage  des  1.  III.  eine  ansgespror.hene  fäkale  Beschaffenheit  an. 

Am  4.  III.  wird  die  Grnbar*WidaVukt  Beaotion  wiederholt  nnd  ist  Jetst 

bei  1 :  40  verzögert  positiv. 

Die  geschilderten  Erscheinungen  der  diffuseu  Peritonitis  bestehen  unver- 
ändert fort  h"i  zeitweiligem  Eintritte  des  Chet/nr-Stokes' scheu  Phänomens,  bis 
*^uter  zunehmcuder  llerzsrhwäche  am  8.  III.  der  exitus  letalis  eintritt. 
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Di«  klinische  DiagnoM  iMtoto:  Peritjphliti«.      Typhös  abdonfadii.  Peri- 

tOfiitifl  perforativa.    Nephritis  iDfectiosa. 

Die  von  Herra  Privatdozent  Dr.  Borst  vorj^enommcDe  Sektion  erpab  fült;i'nile 
Diagnose:  Ueotyphm  in  sanatione.  U!<»>ra  i-t  cicatrices  typhosae  intestioi,  ilei. 
Perloratioue»  raultiplices  ilei.  Absccssiis  peritvjililiticus  permagnos.  Peritonitis 
circumscripta  et  diffusa  receo«.  Pticumotiin  lobiilaris  puini.  dt'xtrn  diffusa.  Emphy« 
«ein«  ittterstiUnle  lobi  medii  dextri*  Hepatitis,  n<phritifl  aeata  })arencb\ laatoaa: 

Aus  dem  patholoj^iscli-anatoraischen  Befiiiide  ergiebt  sich, 
<ia6s  der  phus  im  letzteren  Falle  nicht  erst  im  Laute  der  Be- 
obachtung hinzugetreten ,  sondern  jedenfalls  die  primäre  Er- 
krankung gewesen  ist.  Sehr  autFallend  ist  allerdings,  dass  die 
Complication  der  Perityplilitis  nach  den  klini-scheu  Erscheinungen 
schon  bei  Uehernahme  des  Falles  am  8.  angeblichen  Krankheits- 
tage aii.sgebildet  war.  Sie  pflegt  in  der  Kegel  erst  in  den  spä- 
teren Stadien  der  Krankheit  und  in  der  Reconvalesccnz  sich  ein- 
zustellen {Curschmann  99.  pag.  218,  Dinda/oi/  1141. 

Da  die  Diagnose  in  diesem  Falle  gleich  im  Anfange  durch 
die  ausgesprochenen  Zeichen  einer  Perityphlitis  von  der  eigent- 
lichen Natur  der  Krankheit  abgelenkt  wurde,  und  da  während 
des  ganzen  Verlaufes  Milzschwellnng  und  Roseola  nicht  nach- 
gewiesen werden  konnten,  Temperatur-  und  Pulskurve  durch  die 
Barmblutung,  die  Perforationen  und  die  folgende  Peritonitis  ganz 
anregelmässig  gestaltet  wurden,  wäre  es  selbst  bis  znm  Tode 
trotz  der  Darmblntang  ond  der  einmaligen  positiven  Diazoreaction 
nicht  möglich  gewesen,  aus  den  gewöhnlichen  klinischen  Richen 
allein  die  Diagnose  zu  stellen.  Hier  nun  gab  die  Serumreaction 
noch  am  18.  Krankhettstage  negatives  Resultat,  erst  bei  ihrer 
Wiederholung  am  26.  Tage,  als  man  wegen  der  voraufgegangenen 
Darmblutung  wenigstens  an  die  Möglichkeit  eines  Typhoids  denken 
musste,  war  die  Reaction  —  aber  nur  schwach  —  positiv. 

Ueber  verspätetes  Auftreten  der  Serumreaction  in  einem 
schweren  Falle  mit  Complication  berichtet  auch  Urban  (348). 
Ein  12  jähriges  Mädchen  mit  schwerem  Typhus  und  Pneumonie 
zeigte  bis  zum  20.  Tage  negative  Reaetion.  Erst  dann  begann 
sie  deatlich  hervorzutreten.  Guinon  and  Meunier  (172)  erhielten 
bei  einem  8 jährigen  Kinde  mit  Miliartuberculose  und  Typhns 
während  der  ganzen  Krankheit  luk-hstens  noch  bei  Verdünnung 
von  1  :  2U  positive  Reaetion.  Au.^  diesen  beiden  und  un.serem 
Falle  könnte  die  Vermutung,  dass  andere  Krankheiten  bezw.  Gifte 
die  Agglutinine  in  ihrer  Entstehung  beeinträchtigen,  entnommen 
werden. 
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Dem  stehen  folgesde  MitteiluDgen  entgegen,  ^emke  (398) 
berichtet,  dass  in  2  Typhuefallen,  die  mit  cronposer  Pneumonie 
bezw.  alter  Lungentubercnloee  complicirt  waren,  «die  Semm- 
reaction  klar  und  scharf  positiv  ausgefallen  sei''.  Chantemesse  und 
Bamond  (70)  erhielten  bei  einem  jungen  Manne  mit  gleichseitiger 
tuberculöser  Meningitis  und  Typbus  eine  starke  Reaction,  Bei 
2  Kindern  von  Seheffer  (812)  mit  Typhus  und  bakteriologisch 
festgestellter  Diphtherie  war  die  Beaction  bei  1 : 100  sehr  stark 
positiv. 

Ob  nun  das  verspätete  Auftreten  bezw.  die  geringe  Stärke 
der  Reaction  bei  dem  einen  Falle  von  nns  und  den  Fällen  von 

Urban  und  von  Guinon  und  Mamifr  blosser  Zufall  ist,  werden 
weitere  Enahruiigen  noch  lehren  müssen.  Jedenfalls  ist  gerade 
in  durch  Complicatioiien  verschleierten  Typbust'üllen  eine  posi- 
tive Serumreaction  von  grösstem  diagnostischem  Werte. 


VIII. 

Das  Yerhalten  der  Reaetioii  im  Kindesalter. 

Bekanntlich  zeigt  der  Abdominaltyphns  beim  Kinde,  beson- 
ders im  Säuglingsalter  und  im  mittleren  Kindesalter  bis  etwa  zum 
siebenten  Lebensjahre,  sowohl  in  einzelnen  klinischen  Symptomen, 
als  aiicli  in  seinem  ganzen  Verlaufe  sehr  oft  von  dem  Typhu» 
der  Erwachsenen  sehr  in  die  Augen  springende  Abweichungen. 
Im  vorgeschrittenen  Kindesalter,  etwa  vom  8.  Jahre  ab,  z.eigt 
die  Krankheit  weniger  Eigenheiten  und  unterscheidet  sich  von 
der  bei  älteren  Individuen  meist  nur  durch  geringere  Schwere. 
Im  Allgemeinen  zeichnen  sich  die  Kindertyphen  durch  einen 
weniger  regelmässigen»  aber  sehr  viel  leichteren  Verlauf  mit 
günstigerer  Prognose  aus.  Was  die  einzelnen  klinischen  Zeichen 
betrifft,  so  treten  die  nervösen  Symptome  meist  nicht  sehr  her- 
vor, relative  E^ilsverlangsamung  fehlt  in  vielen  Fällen,  oder  ist 
doch  meist  weniger  deutlich  ausgesprochen,  als  bei  Erwachsenen, 
vor  allem  aber  sind  die  lokalen  Krankheitserscheinungen  des 
Darmes  gewöhnlich  sehr  viel  geringer,  als  im  späteren  Alter, 
die  Biarrhoeen  fehlen  sehr  oft,  und  andauernde  Verstopfung  ist 
nicht  selten. 
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Diese  wichtigen  klinischen  Unterschiede  lassen  die  Frage 
berechtigt  erscheinen,  ob  nicht  vielleicht  auch  das  Agglutinations- 
vermögen sich  beim  Kiiidertyphoid  anders  verhält,  als  bei  dem 
Typhus  der  Erwachsenen. 

Es  finden  sich  nun  unter  unseren  Beobachtungen  11  Kinder, 
vom  zweiten  bis  siebenten  Lebensjahre  einsschliesslich,  mit  folgen- 
dem Krankheitsverlaufe:  Zwei  Fälle  waren  schwer  —  beide  be- 
trafen Kindnr  im  siebeuten  Lebensjahre  — ,  zwei  waren  leichte 
Erkrankungen  im  Alter  von  zwei  bezw.  vier  Jahren;  die  übrigen 
waren  mittelschwer  im  Alter  von  ein  einviertel,  drei,  vier,  fünf, 
sechs  und  in  zwei  Fällen  von  zwei  einbalb  Jahren.  Wenn  man 
nun  die  Reaction  der  Typhuskinder  vom  zweiten  bis  «iebenten 
Lebensjahre  mit  der  der  höheren  Altersklassen  bezüglich  der 
Intensität  der  Agglutinationsfähigkeit  vergleicht,  dann  verhalten 
sich  die  ersteren  zu  den  letzteren  folgendermassen :  Von  unseren 
Ii  Kindern  unter  sieben  Jahren  gaben  nur  zwei  starke  Keac- 
tionen  =  18,2  o/^,  sieben  schwache  =  63,6  %  zwei  überhaupt 
keine  positive  Reaction  =  18,2  %.  Von  den  32  anderen  Patien- 
ten zeif^ten  hingegen  20  starke  Äeactionen  =  62,ö  ^/o,  12  schwache 
=  37,5%.  Während  also  von  den  Erwachsenen  und  älteren 
Kindern  62,5%  starke  Reactionen  hatten,  fanden  wir  solche 
nur  bei  18,2  %  der  Kinder.  Dieser  Unterschied  ist  ein  so  grosser, 
dass  daraus  wohl  der  Schlnss  gestattet  ist»  dass  die  Gruher^ 
Widar sehe  Reaction  bei  Kindern  in  den  ersten 
sieben  Lebensjahren  schwacher  zu  sein  pflegt, 
als  bei  alteren  Individuen.  In  der  Literatur  habe  ich 
von  anderer  Seite  gemachte  Beobachtungen  über  diesen  Punkt 
nicht  finden  können.  Es  betonen  nur  manche  Autoren,  dass  die 
Reaction  auch  beim  Kindertypbus  positiv  ausfällt,  ohne  fiber  die 
Höhe  der  Agglutinationsfahigkeit  besondere  Angaben  zu  machen, 
80  Haushalter  (183),  Bensaude  (29,  pag.  97)  Gwture  (96),  Guinon 
(171),  Levy  und  Gissier  (22b),  Sieyert  (316),  JTacAiMl  (266),  Boem* 
Heid  (302). 

Da  demnach  das  Agglutinationsvermögen  beim  Kinde  ein 
besonderes  Verhalten  zeigt,  liegt  die  Frage  nahe,  oh  die  in  Ab- 
schnitt V  dargelegten  ßezi«  hungen  der  Stärke  der  Agglutina- 
tiouskratt  zu  einzelnen  Symptomen  der  Krankheit  auch  beim 


I)  Was  anter  „schwacher*'  uud  „ starker "RMCtion  versUnden  ist,  wurde  ia 
Abschnitt  V,  pag.  41  aud  42  aasgetäbrt. 
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Kinde  zutreffen.  Soweit  nun  die  geringe  Zahl  der  Falle  einen 
Schlass  gestattet,  scheinen  die  dort  entwickelten  Beziehungen 
auch'  fnr  das  Kindesalter  zu  gelten. 

So  befinden  sich  unter  unseren  11  Typhuskindern  unter 
sieben  Jahren  vier  mit  relativer  P  u  1  s  v  e  r  1  a  n  g  s  a  m  u  n  g, 
davon  zeigten  zwei  starke  Seriimreactionen,  wälirend  die  sieben 
übrigen  Fälle  alle  nur  schwache,  bezw.  dauernd  negative  Reaction 
gaben.  Die  relative  Pulsverlaugsanuing  scheint  demnach  im  AU- 
genieinea  beim  Kinde  ebenso  wie  beim  Erwachseneu  mit  einer 
höheren  Agglutinationskratt  einberzuguhen. 

Eine  Beziehung  der  Gruber  -  WidaVschen  Reaction  zur 
H  i)  h  e  des  Fieljers  und  zur  S  e  Ii  w  e  r  e  des  Falles,  die  sich 
bei  gleichmässiger  Berüeksicbtigung  aller  Altersklassen  nicht 
ergab,  lässt  sich  auch  speciell  bei  den  Kindern  nicht  erkennen. 

Hinsichtlich  des  Verhaltens  der  Agglutinationskraft  zur 
Dauer  des  Fiebers  fand  sich  bei  Berechnung  aller  Fälle 
keine  bestimmte  Gesetzmässigkeit,  wohl  aber,  falls  nur  gleich- 
artige Fälle  mit  einander  verglichen  wurden.  So  hatten  z.  B. 
bei  den  mittelschweren  Erkrankungen,  aus  der  Gesamtheit 
unserer  Beobachtungen!  jc^ne  mit  starker  Reaction  eine  um  sechs 
Tage  kürzere  Dauer,  als  die  mit  schwacher.  In  unseren  beiden 
Kindertyphen  mit  starker  Serumreaction  dauerte  das  Fieber  im 
Mittel  27  Tage,  bei  den  neun  anderen  Kindern  33}d  Tage.  Diese, 
die  Kindertyphen,  zeigen  also  dieselbe  Erscheinung,  wie  die 
gleichschweren  Erkrankungen  aller  Aitersperioden.  Soweit 
also  unsere  Beobachtungen  einen  Schluss  gestatten,  lässt  sich 
sagen,  dass  auch  im  Eindesalter  ein  starkes  Agglutinations- 
vermdgen  einer  der  Faktoren  ist,  die  für  eine  günstige  Prognose 
verwertbar  sind,  — 

Nachdem,  wie  gezeigt,  die  Gruber-Wida F i^che  Reaction  beim 
Kinde  unter  sieben  Jahren  im  Allgemeinen  seiiwäeher  ist.  als 
beim  Erwachsenen,  und  da  die  Andauer  der  Agglutinations- 
kraft nach  der  Krankheit,  wie  sich  aus  unseren  Beobachtungen 
ergiebt,  wenn  auch  nicht  ausschliesslich,  so  doch  zum  Teil  ab- 
hängig ist  von  der  Höhe  derselben  während  der  Krankheit, 
ist  zu  erwarten,  dass  die  Serumreaction  nach  Ablauf  des  Typhus 
iipi  Kindern  unter  sieben  Jahren  weniger  lange  anhält,  als  bei 
<len  höheren  Altersklassen.  Fasst  man,  um  die  Richtigkeit  dieser 
Folgerung  und  damit  auch  die  der  beiden  sie  bedingenden  Sätze 
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2a  prüfen,  unsere  Beobachtungen  zusammen,  dann  ergiebt  sichf 
dass  von  acht  Kindern  unter  sieben  Jahren,  deren  Blut  in  der 
Zeit  von  242  bis  334  Tagen  nach  Ablauf  der  Krankheit  unter* 
sucht  worden  ist,  fünf  die  Agglutinationskraft  verloren  und  nur 
drei  dieselbe  behalten  haben.  Dazu  kommti  dass  von  den  drei 
poaitivea  Besultat  ergebenden  FSllen  nur  einer  in  15  Minuten, 
die  beiden  anderen  erst  nach  einer  Stunde  positive  Beactiou 
hatten.  Vergleicht  man  hiermit  die  Erfahrungen  bei  Kranken 
im  Alter  von  mehr  als  sieben  Jahren,  welche  nach  ungefähr 
gleicher  Zeit,  nämlich  220  Tage  bis  10  Monate  nach  Ablauf  der 
Krankheit,  untersucht  worden  sind,  dann  stehen  bei  den  14  unter* 
suchten  Individuen  10  positive  Resultate  vier  negativen  gegen* 
über.  Von  den  10  positiven  Eeactionen  gaben  ssudem  eine  schon 
innerhalb  10,  drei  in  15  und  ebenfalls  drei  in  30  Minuten,  nur  drei 
erst  in  einer  Stunde  deutliche  Agglutination.  Also  waren  unter 
sieben  Jahren  62,5  %  und  in  dem  vorgerückteren  Alter  nur  28,6  % 
negativ.  —  Man  erhält  fast  genau  dasselbe  Verhältnis,  wenn 
man  die  Ergebnisse  der  im  ersten  Jahre  nach  der  Krank- 
heit bei  Erwachsenen  und  bei  Kindern  bis  zu  12 
Jahren  gemachten  Untersuchungen  mit  einander  vergleicht. 
Von  den  14  Kindern,  die  hier  in  Frage  kommen,  gaben  60%, 
von  den  17  Erwachsenen  nur  23,5  <>/o  negative  Reaction.  Unsere 
Beobachtungen  bestätigen  also  den  vorhin  gezogenen  Schluss, 
dass  bei  Kindern  die  agglutinirende  Kraft  früher 
verloren  geht,  als  b  e  i  K  r  w  a  c  h  s  e  n  e  n.  Zu  demselben 
Ergebnisse  ist  Courmont  (SO,  88!  gekommen.  Eine  zweite  Aeu^ser- 
uiig  in  dieser  Erage  ist  in  der  Literatur  nicht  zu  linden. 

Wenn  nun  auch  die  Kühe  der  Agglutinationskraft  beim 
Kinde  im  Allgemeinen  niedriger  ist,  als  beim  Erwachsenen,  so 
ist  deshalb  doch  der  diagnostische  Wert  der  (h-nher-  WidaVsc\iQn 
Keaction  für  das  Kindesalter  keineswegs  geringer  anzuschlagen. 
Es  zeigen  dies  zwei  Fälle  unserer  Beobachtung,  die  bei  blosser 
Berücksichtigung  der  gewöhnlichen  klinischen  Zeichen  ohne  die 
Üerumreaction  nicht  als  Typhus  hätten  erkannt  werden  könueu. 

Ein  ▼ierjäbrigvi>  Mtdehe&i  Ann*  W.,  «rkrankte  wit  gaos  regellos  aod  Im 
AUgameiaen  niedrig  ▼erlanfendem  Fieber.  Seit  dem  Eintritt  in  poliklinische  Be> 
bnndlang  nm  13.  Kmnkbeitstnge  wnrde  nnr  zweimal,  am  14.  nnd  16.  Tage,  abends 

eine  Rectaltcmperatur  von  40,0  erreicht.  Aosserdera  wurde  die  Höhe  von  89,0 
nur  am  13.,  2'J.  nnd  30,  Taj^t»  überschritten.  Der  Tals  bewegte  sich  «wischen 
iOü  und  120,  die  Heäpiratiou  am  ä6  ia  der  Mioute.  Am  17.  Tage  war  die  Diazo« 


Digrtized  by  Google 


•02      KASEL:  B«itrAf«  snr  L«hre  der  €ra1»«r*Wid«Viclieii  SerodiAgaoM  (264) 

reactioti  positiv.  Ausser  einer  mittelstarken  diftuseu  Bronchitis  fand  sielt  während 
ilar  gauzmi  Krankheit  normaler  Befnnd,  specieU  war  kein  weiteres  Typhuszeichen 
vorhanden.  Die  kliaiiohen  Symptome  konnten  lilso  an  eicli  kaum  den  Verdacht 
<eittet  Typhns  ervecken.  Doeh  die  am  16.  Kraakheitstage  angeetellte  Gruber- 
TRJoI'iebe  R^aotion  war  im  Terhiltnie  von  1:88  in  10  Minuten  poeitiv. 

Der  andere  Fall  betrifft  ein  aweijilirigea  Kind,  Barb.  H.,  das  bie  vm 
■21»  Krankbeitstaite  ein  ganz  aaregelmftssiges  Fieber  zeigte  ohne  eigentlicbe  Pals- 

verlangsamoog.  Aasser  Diarrhoeen  und  leichter  Broncliitis  war  während  des 
ganzen  Verlaufet!  ein  weiteres  Typhaszeich^n  nicht  nachweisbar.  Aber  die  am 
Tage  angestellte  Gruber- Widal'sc)ie  Heaction  war  bei  Verdännaog  von  1:40 
—  allerdings  versfigert  positiy.  Ohne  letatere  wire  dieser  Fall  von  einer 
Aeberbaften  Enteritis  gewiss  nlobt  an  nntersdheiden  gewesen,  wenn  aneb  die 
ange  Daner  den  Yerdaebt  anf  Typbne  nahegelegt  bitte. 

Beide  Kinder  erkrankten  in  einer  Typliusfamilie,  so  dass 
also  an  der  Zuverlässigkeit  der  Öerunuliagnoae  ia  dieseu  Fällea 
nicht  gezweifelt  werden  kann. 

Diese  beiden  Beobachtangen  durften  der  Typus  sebr  vieler 
sein.  Oft  findet  sich  dann,  wenn,  wie  in  dem  ersten  Falle,  auch 
4ie  Diarrhoeen  fehlen,  kein  weiteres  SymptoiUi  als  Fieber  von 
■oft  onregelmässigem  Verlaufe  nnd  Bronchitis.  Die  Gruber- 
IFulal'sche  Reaction  ist  deshalb  gerade  fnr  den  Typhns  des 
Eindesalters  ein  sehr  wiohtiges  diagnostisches  Hilfsmittel,  ja  sie . 
■durfte  wegen  des  so  häufig  atypischen  Verlaufes  der  Krankheit 
in  diesem  Alter  das  wertvollste  Typhuscoichen  sein.  Hit  dieser 
Annahme  stimmen  die  Angaben  von  mehreren  Autoren  Überein. 
So  sagt  Siegert  (316)  von  der  Reaction:  ^^Gans  besonders  dürfte 
sie  berufen  sein,  einen  gewaltigen  Fortschritt  herbeizufShren  in 
jenem  so  dunklen  Gebiete  der  Pädiatrie,-  der  Differentialdiagnose 
des  im  Eindesalter  in  jeder  Beziehung  oft  gänzlich  von  der 
Norm  abweichenden  Typhus  abdominalis.*^  Nach  Nacihoä  (256) 
ist  sie  für  das  Eindesalter  insofern  von  besonderer  Bedeutung, 
«Is  durch  sie  die  vage  Grenze  zwischen  den  fieberhaften  Darm* 
katarrhen  nnd  den  leichten  Formen  des  echten  Typhus  zu 
ziehen  ist.  In  ähnlichem  Sinne  äusseren  sich  Courinont  (86)  und 
JSensaude  (29,  pag.  96). 
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Der  Uebergang  der  A^glnfinine  dnrch  den  Plaeentarkreislauf 
und  diucli  die  3iiiUermiicli  auf  dnü  Kiud. 

Zur  Lehre  vom  Kindertyphus,  sowie  aus  allgemeinen  epide- 
miologischen Erwägungen,  ist  die  Frage  von  Wichtigkeit,  ob  die 
Agglatinationsfabigkeit  von  der  Ifntter  auf  das  Kind  übergehen 
kann,  and,  wenn  dies  möglich  ist,  wie  lange  eine  solche  von  der 
Hntter  übertragene  Agglutinationskraft  beim  lande  anzuhalten 
pflegt.  Hier  kommen  folgende  Möglichkeiten  in  Betracht: 

1.  Wird  der  Foetus  in  ntero  von  der  Mntter  mitTyphns 
inficirt  —  für  unsere  Frage  ist  es  gleichgültig,  ob  die  In- 
fection  durch  die  unverletzte  oder  durch  die  etwa  infolge  eines 
Trauraas  verletzte  Placenta  erfolgt  ist  — ,  so  kann  das  Blut  des 
Kindes  selbstverständlich  noch  kürzere  oder  liingere  Zeit  nach 
der  Geburt  die  Gruber-Widar^che  Reaetion  geben. 

2.  Eiue  weitere  Möglichkeit  ist  (Irüts  die  Mutter  während 
der  Schwangerschaft  Typhus  überstanden,  den  Fötus  aber  nicht 
inficirt  hat.  Ob  in  diesem  Falle  die  Agglutinine  des  Blutes 
der  Mutter  auf  den  Foetus  übergegangen  siud,  lässt  sich  nur 
entscheiden,  wenn  das  Kind  tot  zur  Welt  kommt  oder  kurz 
nach  der  Geburt  stirbt  und  die  Obduktion  den  Typhus  des 
Kindes  verneinen  lässt,  die  Blutunterauchung  des  Kindes  aber 
positiv  ausfällt. 

Endlich  3.  ist  die  Frage  zu  beantworten:  teilt  eine  Frau, 
die  kürzere  odci  lungert-  Zeit  vor  der  Schwangerschaft  Typhus 
überstanden  hat,  uud  die  während  der  Gravidität  noch  im  Be- 
sitze einer  diagnostisch  verwertbaren  AgglutiuationÄkraft  ihres 
Blutes  ist,  dem  Foetus  diese  mit  oder  nicht. 

Für  die  Fragen  1)  und  2)  stoben  nns  keine  eigenen  Er- 
fahrungen zu  Gebote,  zu  3)  können  wir  einen  kleinen  Beitrag 
liefern.  Wir  haben  das  Blut  von  drei  Säuglingen  untersucht, 
deren  Mütter,  die  eine  kurze,  die  beiden  anderen  lange  Zeit  vor 
ihrer  Gravidität  Typhus  gehabt  hatten.  Die  Fälle  sind  folgende: 

K  Vnn  Sabine  H.  hat  im  Anglist  1897  einen  ntttelnliweran  Typhns  darcli- 
geuaclit.  In  der  dritten  Krankheitswoche  fanden  wir  bei  TeidOnnnng  Ton  1 : 80 

nar  s(>hr  schwach  positive  Gruber- WidaV sehe  Reaetion.  Alsdann  trat  sie  in  die 
Behaadlang  des  Jalinsspitales*  Am  22.  Oktober  1898,  also  circa  15  Jfonate  nacli 
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BegioQ  JtT  Krankheit,  zeigtf  -sie  bei  1  .  50  nach  1/2  ^t^D'^e  sicher  positive  Kcaction. 
Am  I.  KoveDtber  lb9ö  worde  die  Fraa  vuu  «ioem  iviu«le  eatbundea.  Letiteres, 
du  die  Mütter  stillte,  gab  m  14»  November  bei  1:60  eine  dvebane  negative 
SeromreActfoii,  «ueb  bei  der  nacb  24  Standen  wledexbolten  Kentrole  des  Pri* 
parates  zeigten  ticb  alle  Bacillen  frei  beweglieb.  Am  17.  Deoember  1S9S  ergab 
sich  bei  Verdännang  von  1 : 50  bei  der  Matter  ianerhalb  einer  Stande  deatlich 
positive,  beim  Kiinl«»  aber,  ebenfalls  bei  1:50,  g&nzlich  negative  Reaction.  Am 
30.  Janaar  18'J*J  wnrde  nochmal«  das  Blat  von  Matter  uiiil  Kitul  untersucht. 
Eratere  lieferte  jetzt  nucb  bei  1  : 20  poititive  Reactiuu,  wahreud  das  Blut  de:» 
Kindes  selbst  bei  Verdttnnnng  von  1 : 1  nor  eine  ganz  scbwnobe,  kanm  positiv 
nn  nennende  Reaction  folgte. 

8.  Fran  Karg.  R.  bat  vor  15  Jahren  Typbas  darebgenmobt.  Am  16f  Jannar 

1S99  zeigte  ihr  Blat  bei  1  :50  in  einer  Stande  noch  positive  Reaction,  das  ihres 
dreimonatlichen  Kindes  hingegen  sellist  bei  einer  Concentration  von  1:1  nicht 
die  geringste  Spar  von  Bewegangshemmung  oder  Häat'chenbildang. 

3.  Frau  Augnste  L.,  die  vor  2!  J.ihren  im  Juliusspifalo  wegen  Ty]>hn<( 
behandelt  wordeu  ist,  gab  ebent'aii»  am  II.  und  21.  Januar  Is'J'J  bei  1 :  oO  iouer- 
iialb  einer  Stunde  positive  Keaction.  Das  Blut  ihres  neun  Monate  alten  Kindes 
hingegen  zeigte  am  21.  Januar  1899  bei  1 : 60  keine  Spnr  von  Agglutination. 
Am  80.  Januar  1899  wnrde  die  Semmreaction  mit  dem  Blute  des  Kindes  bei  Ter^ 
dünnung  von  nur  1  :  1  angestellt,  doch  zeigte  sich  wieder  nur  sehr  geringe  Agglu* 
tinetion.  Die  Mehrzahl  der  Bacillen  blieb  frei  beweglich  und  ieolirt. 

Im  zweiten  Falle  liat  also  das  Kind  überaupt  keine  ua^  h- 
weisltaren  Au;<;latinine  besessen.  Im  ersten  und  dritten  war  ihre 
Menge  ebenfalls  eine  so  geringe,  dass  von  einer  positiven 
Heaction  nicht  die  Hede  sein  kann. 

Die  vorhandenen  Literaturangaben  zxk  den  drei  obigen 
Prägen  .^ind,  soweit  sie  sich  auf  den  Uebergang  der  Agglutinine 
von  der  Mutter  auf  ihr  Kind  beziehen,  einesteils  widersprechende, 
andernteils  nicht  verwertbar,  weil  aus  den  wenigen  Mitteilungen 
die  Trennung  der  drei  Möglichkeiten  nicht  ersichtlich  ist, 

So  erhielten  Charrier  nnd  Aperi  (74)  mit  dem  Blute  eines 
dreimonatlichen,  ebenfalls  Mienne  (128)  mit  dem  eines  anderen 
Foetns  nur  negative  Semmreaction,  obwohl  die  '.Mütter  beider 
wegen  Typhus  abortirten  und  positive  Reaction  gaben.  Hin- 
gegen fanden  ChamhreUnt  und  Saint-Fhiltpp  (72)  bei  einem  Kinde, 
das  infolge  Erkrankung  der  Mutter  an  Typhus  vorzeitig  geboren 
wurde,  und  Mossi  (250)  ebenfalls  bei  dem  Neugeborenen  einer 
typhuskranken  Frau  positive  Beaction.  Moese  und  Domie  (251) 
berichten  über  positiven  Befund  bei  einem  Kinde  unmittelbar 
nach  der  Geburt,  dessen  Mutter  im  sechsten  Monate  der  Schwanger- 
schaft Typbus  gehabt  hatte,  doch  war  die  Reaction  des  Kindes 
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aeliwSober  |  als  die  der  Mutten  Nooii  29  Tage  oadi  der  Geburt 
war  die  BeaotJon  beun  Kinde  und  in  der  Hilcli  der  Mutter  vor- 
handen. Es  ist  natärlicb  nacb  den  bis  jetzt  yorliegenden  Er- 
fabrungen  nicht  au  entscheiden  mSgticb,  ob  die  Agglatinations- 
föhigkeit  im  letzten  Falle  noch  aus  dem  foetalen  Kreisläufe, 
oder  aus  der  Milch  der  Mutter  stammte. 

Die  Uber  die  behandelte  Präge  des  Ueberganges  der  Agglu- 
tiniive  von  der  Mutter  auf  den  Foetus,  resp.  den  Säugling,  vor- 
iiaudenen  wichtigeren  Tierversuche  beziehen  sich  auf  dio 
unter  1)  und  2)  erörterten  Möglichkeiten,  d.  i.  auf  da.-  VHi  iialten 
des  Blutes  von  Foeteu,  deren  Mütter  während  der  Gravidität 
inficirt  woi*den  sind.  Die  zu  erwähnenden  Experimente  sind 
mit  verschiedenen  Bakterienarten  angestellt.  Die  erhaltenen 
Resultate  sind  wulil  als  positive  zu  bezeichnen.  Doch  ist  es, 
so  wertvoll  das  Tierexperiment  für  die  Serumforschung  von  An- 
fang an  gewesen  ist  und  stets  sein  wird,  auf  Grund  allgemeiner 
medicinisch^r  Ueberlegungen  nicht  gestattet,  wenigstens  für  die 
feineren  Fragen ,  wie  die  vorliegende,  die  Folgewirkungen  des 
vergleichsweise  doch  immerhin  brünken  Tierversuches  mit  den 
natürlichen,  langsam  ablaufenden  Vorgängen  im  menschlicheu 
Körper,  auch  im  Hinblick  auf  die  diesem  oiirenen  besonderen 
Schutzkräfte  etc.  etc.,  ohne  Weiteres  zu  identiticiren.  Es  fanden 
Wkhil  und  Sicard  (387,  pag.  BTH)  im  Blute  der  Jungen  eines 
Kaninchens,  das  seit  sechs  Tagen  mit  Typhusbacillen  geimpft 
worden  war,  eine  positive  Reaction.  doch  war  dieselbe  geringer, 
als  im  Blute  <ier  Mutter.  Lannelonyue  und  Achard  (216)  brachten 
den  experimentellen  Nachweis  des  Ueberganges  der  Agglutinine 
auf  die  Frucht  bezüglich  der  Infection  mit  Proteus,  Achard  und 
Bensaude  (29,  pag.  239)  bezüglich  der  Cholera.  Letzterer  Autor 
betont,  dass  die  lebenden  Jungen  Isein  .Zeichen  der  Infection 
boten,  nnd  dass  bei  den  totgeborenen,  die  ebenfalls  die  Reaction 
gaben,  auch  durch  KuÜnryerfahiieii  sich  keine  CSholeravibrionen 
nachweisen  iiessen. 

Durch  eine  Reihe  von  Versuchen  an  mit  Choleravibrionen 
oder  Proteus  iojicirten  Kaniuchen  kam  Achard  (7)  zu  dem 
Schlüsse,  dnss  die  Uebertragung  der  Agglutinationskraft  ab- 
hängig sei  von  der  Intensität  der  Reaction  bei  der  Mntter.' 
Ferner  fand  er,  dass  nengeborene  Tiere  das  von  Irr  Mutter  er- 
erbte .Agglatinationsvermögen  schon  nach  wenigen  Tagen  wieder 
verlieren. 

V«riuuidl.  d.  fh7t..n«il.  Owellicb.       V,  3ULZ1I.  (20)  6 
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Es  ist  zu  erwarten,  dass  die  Agglutinine  nicht  nur  durch 
den  foetaien  Kreislauf,  sondern  analog  dem  bekannten  Ehrlicli- 
schen  „ Animenversuche"  auch  durch  die  Milch  der  Mutter  auf 
das  Kind  übertragen  werden.  Dass  das  Sekret  der  Brustdrüsen 
Agglutinine  enthalten  kann,  wurde  zuerst  von  Achard  und  Ben- 
Saude  (12)  und  dann  auch  von  Thier celin  und  Lenoblc  (334)  be- 
züglich der  Milch  typhuskranker  Frauen  nachgewiesen.  Mosse 
(249)  erhielt  positive  Reaction  auch  mit  nienschlichem  Colostrum. 
M'idül  und  .S<r«rrf  (387,  pag.  37^>  beubachttilen  dieselbe  mit  Milch 
und  Cholostrum  von  Kaninchen  und  einer  Ziege,  die  gegen 
Typhus  immunisirt  waren.  Das  Blutserum  der  Letzteren  hatte 
an  demselben  Tage  einen  Agglutinationswert  von  1;6Ü00,  ihre 
üdilch  nur  von  l  :  4r)0. 

Wir  können  auch  zu  dieser  Frage  einen  bescheidenen  Bei- 
trag liefern.  Zunächst  schien  03  nicht  ohne  Interesse,  wie  sich 
die  Milch  von  gesunden  Frauen,  die  früher  Typhus  nicht  über- 
standen hatten,  verhält.  Wir  haben  die  Milch  von  drei  Frauen 
und  bei  zweien  von  diesen  auch  das  Blut  untersucht 

Die  eine,  welche  die  gleichzeitige  Blutuntersuchnng  ▼erweigerte,  zeigte  ia 
ihrer  Milch  bei  zwei  Untersnchangen  ein  AgglutinatiOMVemögon  von  1 :  1*  Bei 
1:10  war  tlie  Reaction  hciiln  Male  negativ. 

bin  zweite  hatte  sowohl  im  iilute,  bei  1 : 50,  alf  Eoch  in  der  Milch  bei  1:1 
uegativeo  Befand. 

Die  dritte  zeigte  in  swei  Untenaehaogen  bei  einer  Blnteernnverdftnnnng 
von  1 : 50  nach  einer  Stunde  kleine  HSafehen  von  vier  bia  fflnf  Individaeii  neben 

zahlreichen  freiheweglichen  Bacillen.  Bei  einer  weniger  starken  Verdünnung  hätte 
ilifsclhe  gewiss  ein  positives  Resnltat  ;;clifft'rt.  Ihre  Milch  war  bfide  Male  liei 
1.1  i)Ositiv,  bei  1:10  negativ.  DeiDuach  lasst  sich  wohl  aunehnieu,  dass  der  ^^eriupe 
Orad  von  Agglutinationskraft,  der  nicht  selten  im  Blute  Gesnnder  gefunden  wird, 
ancb  in  Sporen  anf  die  Milch  übergeht. 

Beragegenüber  sind  die  Milchuntersuchungen  der  3  Frauen, 
über  die  am  Anfange  dieses  Abschnittes  berichtet  worden  ist, 
nicht  ohne  Bedeutunp;.  Dieselben  hatten  aus  den  früher  über- 
standenen  Typhen  ein  Agglutinations vermögen  von  1:50  in 
ihrem  Blute  bekaiten. 

Die  Milob  der  Auguste  I,.,  des  dritten  Falles  von  oben,  die  vor  21  Jahren 
Typhus  durchgemacht  hatte,  und  der.  n  Milch  an  drei  verschiedenen  Tasten  — 
zweimal  gleichzeitig  mit  dem  Blute  -  untersucht  wurde,  gab  nur  bei  1:1  posi> 
tive,  bei  1:10  aber  schon  negative  Reaction. 

Sabine  H.,  der  erste  obige  Fall,  die  im  August  1897  Typfaoa  durcligemacht 
hatte,  seigte  am  17.  Peoember  1898  bei  einer  Agglntinationskralt  dei  Blntoe  von 
1 :50  in  ihrer  Milch  bei  !:$  poiitivo  Reaction,  die  anoh  nach  13  Standen  noch 
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anverftndert  fortbestand.  I3ei  Verdünnnng  von  1  :  12  trat  ebenfalls  nach  einer 
Stnntle  positive  Reaction  ein,  doch  nach  12  Stundeu  «-areu  die  Bacillen  znm 
grussteu  Teile  wieder  frei  beweglicli.  waa  wohl  als  der  Ausdruck  einer  schwarheu 
A^glatiuatiouswirkoQg  angesehen  werden  mnss.  (Mann  232  a).  Bei  Wiederholung 
der  Qniber*WidaFwlk»^,9Maii9n.  am  30.  Jmumt  1899  fuid  sieh  im  Blnt«  nor 
noeb  bei  1 1  £6  innerliiib  einer  Stmtde,  in  der  HUeb  liingegen  aoeb  in  fleiober  Weise 
wie  firtther  bei  I  ;  12  poeitive  Beaetien. 

Marg.  B.,  der  zweite  oben  angeführte  Fell,  die  vor  15  Jahren  Typhns  ge- 
habt bat,  zeigte  hingegen  in  drei  an  verschiedenen  Tagen  abgenommenen 
Milchprobeu  stets  bei  Verdünnnag  von  1:50  deutlich  positive 
Beaction  nud  zwar  nach  1/4  Stande. 

Ist  68  bei  dem  letzteren  Falle  schon  bemerkenswert,  dasa 
noch  nach  15  Jahren  die  Agglntinine  nicht  nur  im  Blute,  son- 
dern anch  in  der  Milch  in  solcher  Menge  gefanden  werden^  so 
ist  des  Weiteren  besonders  auffallend,  dass  das  Blutsemm  der 
Pran,  je  am  gleichen  Tage  wie  die  Milch  nntersncht,  bei  Ver- 
dünnung von  ebenfalls  1 : 60  awar  noch  eine  positive,  jedoch 
schwächere  Reaction  lieferte,  als  die  Milch!  Es  steht  dies  in 
Widerspruch  mit  allen  übrigen  diesbezüglichen  üntersuchungen. 
Das  Blutserum  hat  immer  eine  stärkere  Beaction  gegeben,  als 
die  übrigen  ebenfalls  agglutinirenden  KSrpersfifte.  Es  ist  un* 
müglich,  eine  befriedigende  Erklärung  für  diese  Beobachtung 
zu  geben. 

In  dem  Falle  Sabine  H.  besass  die  Milch  ebenfalls  Agglu* 
tinationskraft,  aber  eine  wesentlich  geringere  als  das  Blut.  Auf- 
fallend ist  jedoch,  dass,  die  Milch  bei  der  letzten  Untersuchung 
noch  gleich  starke  Reaction  (1 : 12)  zeigte,  wie  l'/s  Monat  früher, 
wahrend  der  Agglutinatiouawert  des  Blutes  in  dieser  Zeit  von 
1 : 60  auf  1 : 25  gesunken  war. 

Ob  die  mit  der  Milch  der  Auguste  L.  erhaltene  schwache 
Reaction  (1 : 1)  als  Folge  der  specifischen  Agglutinationskraft  ihres 
Blutes  zu  betrachten  ist,  kann  natürlich  nicht  entschieden  wer- 
den, nachdem  die  Milch  der  drei  Frauen,  die  trüber  keinen 
Typhus  Überstauden  hatten,  in  zwei  Fällen  das  gleiche  Ver- 
halten zeigt. 

Was  nun  die  Frage  angeht,  ob  die  Agglutinine  dureb  die 
Milch  von  Mutter  auf  Kind  übertragen  werden  können,  so  ist 
nur  der  vorhin  zuletzt  angeführte  Fall,  Marg.  H. ,  für  sie  von 
einigem  Wert.  Da.s  drciuionatliche  Kind  der  Frau  R.,  das  aus- 
schliesslich mit  der  bei  1:50  positiven  Mutter- 
milch ernährt  wurde,  hatte  vollständig  negative 

(20*)  5* 
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Reactiott  iü  aeltiesz  Bltite;  die  Bacillen  blieben  selbst  bei 
YerdGlnnuog  von  nnr  1 : 1  während  mebrstttndlger  Beobaehtung 
vollkommen  isolirt  und  freibeweglicb.  Hier  bat  also  die  Mutter 
weder  dnroh  ihr  Blut,  das  noch  drei  Monate  nach  der  Geburt 
agglutintrte,  noch  durch  ihre  Mileh,  die  eben&Us  bei  1:50 
deutlich  positive  Beaction  lieferte,  einen  Einfluss  auf  den  KSrper 
ihres  Kitades  gehabt. 

Die  beiden  anderen  Fälle  können  zu  einer  besonderen  Er- 
wähnung nielit  Anlass  geboii.  weil  die  Milch  der  Mütter  z\x 
schwach  bezw.  gar  nicht  agglutiairte. 

Die  au  der  vorlicgeadea  Präge  in  der  Literatur  sieh  finden* 
den  Beobachtungen  stimmen  nur  zum  Teil  mit  der  unseren 
ttberein«  Acharä  und  Bwsmmä»  (89,  pag.  963)  und  Thimdm  und 
Lembh  (334)  betiohten  von  je  einer  tjphuslcranken  Frau,  deren 
Milch  deutliche  fieaction  lieferte»  w&hrend  das  Blut  der  damit 
genShrteU  Sfiuglinge  völlig  negativ  reagirte«  WIM  und  Sicard 
konnten  eine  Uebertragung  der  agglutinirendm  Subetana  durch 
die  Muttermilch  beim  Menschen,  bei  Kataen  und  Meersohweinchen 
ebenfalls  nicht  feststellen,  doch  gelang  dieselbe  wenigstens  fttr 
hurse  Zeit  bei  jungen  Mäusen.  Sie  vermuten,  dass  die  Ursache- 
dieses  verschiedenen  Verhaltens  durch  den  Chemismus  der  Verdau« 
ung  bedingt  ist.  In  d  Fällen  wurde  nun  aber  auch  beim  Menseben 
der  Uebergang  der  Agglniitaine  durch  die  Milch  auf  den  Slughug 
beobachtet.  Grifon  und  Landoui^' (1^9  a)  berichten  nämlich  über 
eine  stillende  Mutter,  welche  3  Monate  nach  ihrer  Niederkunft 
au  Typhus  erkrankte,  und  deren  ganz  gesundes  Kind  dann  auch 
völlig  positive  Serumreaction  lieferte.  Den  2.  Fall  dieser  Art 
erwähnt  Castaigne  (64).  Die  Reaction  verschwand  hier  bei  dorn 
gesunden  Kinde,  sobald  es  die  Muttermilch  nicht  mehr  erhielt. 
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X.  . 
SckliisssäUd. 
I. 

Der  Zeitpunkt  des  ersten  Auitretena  der  Gruber' WidaV sehen 
Heaction  beim  Unterleibstypbus  ist  ein  ganz  unregelmässiger. 
J£t  findet  sieb  in  allen  Stadien  de?  Kr^nli^beit,  mitunter  selbet 
«nt  nach  dem  Ablauf  derselben. 

n. 

Diese   letztere  Tbateache   spriaht   mehr   dafür,  dasa  die 

Reaction  nicht  als  eine  ^Infectionsreaction'^  (Widal),  sondern 
als  eine  „Immuiiitätsreaction'*  (Gruberj  zu  betraciiten  idt. 

m. 

Es  giebt  vereuuselte  TypbnefSUe,  die  wShrend  der  ganzen 
Srankb^lt  und  nach  denelben  dauernd  nur  negative  Beaction 
haben. 

IV. 

Auch  bei  anderen  Krankheiten,  wenn  auch  selten,  ergiebt 
die  Gfuber-WidaFaGhe  Reaetion,  seihst  noch  -  bei  Y^rdfianung  von 
1 :  50,  positive  Reaction.  Dieses- nicht  specifisehe  Agglnti- 
nationsvermOgen  ist  Jedoch  nur  von  kurser  Dauer. 

V. 

Die  Stärke  der  A^lntinationskraft  geht  weder  mit  der  Höhe 
des  Fieber«,  noch  mit  der  S chw er e  der  Erkrankung  parallel, 
sie  steht  auch,  wenn  Tjphen  jeder  Schwere  und  jeden  Alters 
berücksichtigt  werden,  zur  Dauer  des  Fiebers  nicht  in  pe- 
Ziehung. 

VI, 

Nach  unseren  3aob«chtnngen  scheint  un^r  JFIQlen  ypn 
gleicher  Schwere  denen  mit  küriereift  Verlaufe  im  Allge^ 
meinen  eine  stärkere  Iteaction  «oznkommen* 

Vir. 

In  den  Fällen  mit  relativer  Pnlsverlangsamung  ist  die 
Beaction  in  der  Kegel  stärker,  als  in  den  Typhen  mit  #iaer  der 
Fieberhdbe  antepreehenden  Pulslr^qusna- 
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vin. 

Das  Zusammentretien  der  stärkeren  Reaction  mit  der 
relativen  Pulsverlangsuinuiig  und  —  wenigstens  liei  Füllen  gleicher 
Schwere  —  mit  der  kürzeren  Dauer  der  Kiankrit  legt  die 
Annahme  nahe,  dass  eine  starke  Reaction  als  ein  prognostisch 
günstiges  Zeichen  zu  betrachten  ist. 

IX. 

Die  Zeit  der  Fortdauer  der  Agglutinationskraft  nach  der 
Krankheit  iat  eine  sehr  verschiedene ;  die  Reaction  verschwindet 
in  dem  einem  Falle  schon  nach  wenigen  Wochen,  in  einem  andern 
ist  sie  nach  20  und  mehr  Jahren  noch  vorhanden,  doch  scheint 
nach  unserer  Erfahrung  in  den  ersten  5  Jahren  und  awar  an* 
nähernd  gleichmässig  im  ersten,  sowie  in  den  folgenden  4  Jahren, 
die  Beaotion  bei  etwa  einem  Drittel  der  Falle  negativ  zu  sein 
und  bei  awei  Dritteln  während  dieser  Zeit  erhalten  zu  bleiben. 

X. 

Das  Agglutinationsvermögen  ptiegt  einige  Zeit  nach  der 
Krankheit  wesentlich  niedriger  zu  sein,  als  während  der  Krank* 
heit  selbst.  Daraus  ergiebt  sich  die  praktisch  nicht  unwichtige 
Folgerung,  dass  eine  in  einem  zweifelhaften  Falle  erhaltene 
stark  positive  fieaction  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  nicht 
von  einem  früheren  Typhus,  sondern  von  den  durch  die  vor- 
liegende Erkrankung  gebildeten  Agglutininen  herrührt. 

XI. 

Die  Zeit  der  i'ortdauer  der  Reaction  nach  der  Krankheit 
steht  nicht  iu  Beziehung  zur  Schwere  des  Typhus,  doch  scheint 
sie,  abgesehen  von  anderen  noch  unbekannten  Einflüssen,  ab- 
hängig von  der  Intensität  der  Reaction  während  der  Krank- 
heit zu  sein. 

XII. 

Die  Reaction  hat  im  Allgemeinen  den  gleichen  diagnosti- 
schen Wert,  wie  die  übrigen  klassischen  Typhu^jzeichen.  In  >rhr 
leichten,  in  ganz  unregelmässig  verlaufenden,  in  durch  Com- 
plicationen  verschleierten  Fällen  und  iiu  Kiudesalter  aber  über- 
ragt die  au  Wert  die  übrigen  Symptome. 

XIII. 

Typhöse  Kinder  unter  sieben  Jahren  zeigen  durchschnittlieh 
ein  geringeres  Agglutinationsvermögen,  als  Erwachsene. 
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XIV. 

B«i  Kindern  verschwindet  die  Agglutinationskraft  nach 
dem  l^plias  entsprechend  der  geringeren  Bildung  der  Agglatinine 
früher,  als  bei  Erwachsenen. 

XV. 

Die  Agglutinint'  des  Blutes  von  Trauen,  die  kürzere  oder 
längere  Zeit  vor  ihrer  ('onception  Typhus  überstanden  haben, 
und  deren  Agp;lutinationswert  1  :  50  nieht  übersteigt,  gehen  nach 
unseren  allerdings  wenig  zahlreichen  Beobachtungen  während  der 
Gravidität  entweder  überhaupt  nicht  auf  ilire  Kinder  über,  oder 
sie  verdchwiudeu  kurze  Zeit  nach  der  Greburt  wieder. 

XVI. 

Wie  andere  Körpersäfte,  so  kann  auch  die  Frauenmilch 
Agglntinine  in  diagnostisch  verwertbarer  Menge  während  des 
Bestehens  eines  Typhus  sowohl,  als  lange  Zeit  nach  Ablauf  des- 
selben enthalten. 


Ist  auch  von  mancher  Seite  der  diagnostische  Wert  der 
Gruber-WiddV sahen  Keaetion  überschätzt  worden,  so  ist  doch 
nicht  zu  verkennen,  dass  dieselbe  sehr  wertvolle  Dienste  zu 
leisten  im  Stande  ist.  Um  so  mehr  ist  es  zu  bedauern,  dass  sie 
aus  naheliegenden  Gründen  nicht  Gemeingut  der  praktischen 
Aerzte  geworden  ist  und  auch  nicht  werden  kann.  Erst  wenn, 
was  in  sicherer  Aussieht  steht,  die  bakteriologische  Diagnostik 
eine  noch  grössere  Zahl  von  Früchten  gezeitigt  haben  wird^ 
dann  werden  gewiss  auch  von  Seiten  der  städtischen  Gemeinwesen 
oder  des  Staates  Anstalten  errichtet,  in  denen  «diese  seitrauben- 
den und  mühevollen,  sowie  nicht  gefahrlosen  und  complicirte 
Einrichtungen  erfordernden  Untersuchungen  jederzeit  auf  An> 
suchen  ausgeführt  werden.  Dass  mit  einer  solchen  Förderung 
der  frühen  und  sicheren  Erkenntnis  der  Infectionekrankheiten 
überhaupt,  und  unter  diesen  nicht  zuletzt  der  Diagnose  des  Unter- 
leibstyphus, nicht  allein  einem  Bedürfnisse  des  Arztes  abgeholfen 
und  dem  Wohle  des  einzelnen  Kranken  gedient,  sondern  auch 
ein  bedeutsamer  Fortschritt  in  der  ötfentlichen  Hygiene  gemacht 
wSre,  braucht  wohl  nicht  näher  ausgeführt*  zu  werden. 
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Ueber 

Nachweis  und  Bestimmung  des  Quecksilberdampfes 

in  der  LutL 

Ton 

Professor  KUNKEL  und  Dr.  FESSEL. 


Der  Besitc  einer  einfachen  und  handlichen  Methode  fftr  den 
Nachweis  des  Qneckeilberdampfes  in  der  Lnfb  ist  noch  immer 
ein  offener  Wnnscfa  der  angewandten  Chemie.  Besonders  die 
Fabrik-Hygiene  ist  bei  dieser  Frage  interessirt,  weil  die  techni* 
sehen  YerrichtuDgen,  bei  denen  metallisches  Quecksilber  gebraucht 
wirdi  täglich  annehmen.  Da  nun  Quecksilber  in  jeder  Form  bei 
der  Aufnahme  in  den  menschlichen  Körper  au  schwerer  Intozi- 
cation  führen  kann  und  unter  gewissen  Bediogungen  führen  muss, 
so  ist  die  Gontrolle  dessen,  was  von  den  mit  Quecksilber  arbeiten« 
den  Personen  aufgenommen  werden  kann,  unter  allen  Umständen 
▼on  hoher  praktischer  Bedeutung.  —  Die  wissenschaftliche  Seite 
der  Frage  soll  später  noch  kurz  berührt  werden. 

Allermeist  ist  bisher  von  den  Experimentatoren,  die  Queck- 
silbfidampf  in  der  Luft  nacbgewies^ei)  haben,  das  Blattgold  zur 
Absorption  benutzt  worden.  Aus  dessen  Verquickung  und  Ge- 
wichtszunahme wird  auf  Quecksilber  geschlossen.  —  Auch  ab- 
fällige Urtbeile  über  die  Brauchbarkeit  dieses  Reagenz  finden 
sich  schon  in  der  früheren  Literatur.  Mrr<jtt  speciell  bezeichnet 
das  von  Fayuda>/  verwandte  Blattgold  für  einen  unsicheren  In- 
dicator  und  weist  die  von  Faraday  aus  Versuchen  mit  der  Gold- 
methode  gezogenen  allgemeinen  Schlüsse  über  die  Quecksilber- 
verdampfung als  unrichtig  zurück.  (Comptes  rendus,  t.  73.  1871. 
pag.  1358).  M.  selbst  verwendet  Lösungen  von  Silbernitrat, 
Platincblorid,  Goldohlorid,  mit  denen  er  Papierstreifen  tränkt. 
Seine  Versuche  sind  im  Wesentlichen  nur  auf  den  qualitativen 
Nachweis  gerichtet, 

VubuidL  d.  pbys.-aeteUMh.  ü.  F.  XXXlll.  Bd.  (1)  1 
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Zur  quantitativen  Bestimmung  hat  Benh  (Arbeiten 
kaiserl.  Gre8undh.-Amt  V.  1889  pag.  112)  wieder  die  Goldblatt- 
meihode  verwendet.  Drei  kleine  firlenmeyer'sche  Kolbchen  waren 
locker  mit  Goldblatt  ausgeatopft  und  mit  einander  dnrcb  passende 
Glasröbren  dicht  verbunden.  Die  quecksilberhaltige  Luft  wurde 
nach  dem  Trocknen  durch  den  Apparat  geleitet  und  aus  der 
Gewiehtssunahme  des  Hg  gemessen.  Süger  und  von  Saumer 
haben  dieselbe  Uethode»  nur  mit  Abänderung  der  Form  der  Ab- 
sorptionsgefSsse  wieder  gebraucht  und  behaupten  in  2  Pabli- 
cattonen  auf  Grund  von  besonders  angestellten  Versuchen  deren 
ausreichende  Zuverlässigkeit.  (Bericht  über  die  10.  Versammlung 
der  freien  Vereinigung  bayr.  Vertreter  der  angew.  Chemie  1891 
und  Forschungsberichte  Über  Lebensmittel  etc.  1.  Jahrg.  Heft  2. 
Hanchen  1893.  pag.  32).  — 

G^gen  die  Goldblatt-Methode  als  quantitative  Reaktion  hat 
Kunkel  Bedenken  erhoben  (Sitzungsber.  Würzburger  physik.-med. 
Gesellsch.  1892.  23.  Januar).  —  Sie  ist  unsicher,  vor  Allem  aus 
dem  Grunde,  weil  in  angestellten  Versuchen  das  Gold  den  Queck- 
silberdampt'  nicht  vollständig  zurückhielt.  Weiter  wird  die  ge- 
sammte  Gewichtszunalmie  der  Kölhchen  oline  die  Möglichkeit 
einer  sichernden  Coiitrulle  aut  Hg  bezogen,  was  bei  den  mannieh- 
fachen  Fehlerquellen  (Wasi>erverdichtung  auf  der  grossen  Ober- 
fläche des  Blattgoldes  u.  A.)  eine  sehr  raissliche  Annahme  ist.  — 

Es  wurde  darum  von  Kmdcl  für  die  TTg  -  Absorption 
rauchende  Salpetersäure  verwendet.  Eine  etwa  40  cm  lange 
und  2  cm  im  Lichten  haltende  Glasröhre  wird  an  beiden 
Enden  so  weit  ausgezogen,  das?  sie  gnt  durch  aufgesteckte  Kaut- 
schukschläuche mit  den  anderen  Theilen  des  Apparates  verbunden 
werden  konnte.  Die  llühre  war  locker  mit  kleinen  Stückchen 
reinr-r  Kieselsäure  (sogenannte  Rheinkiesel)  gefüllt:  es  war  da- 
durch die  eingegossene  Salpetersäure  auf  eine  grosse  Oberil'icho 
vertheilt.  Nach  Beendigung  des  Durchsaugens  der  Luft  wurde 
die  Köhre  mit  destillirtem  Wasser  vollständig  ausgewaschen  und 
in  dem  Waschwasser  das  Quecksilber  bestimmt.  —  Nähere  An- 
gaben folgen  unten.  —  Die  zweite  Publication  von  A.  JJilger  und 
E.  von  Baumer  bringt  neue  Experimente,  um  die  Einwendungen 
gegen  die  Goldblatt-Methode  zu  entkräften. 

Da  bei  Fortführung  der  Versuche  im  hiesigen  pharmakolo- 
gischen Institut  die  Unsicherheit  der  Quecksilberdampfabsorption 
durch  metallisches  Gold  sich  immer  wieder  herausgestellt  hatte 
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und  ssndem  in  der  ersten  vorläufigen  Pnblication  von  Kunkel  nur 
fiber  den  wesentlichsten  Punkt  einer  grösseren  Versuchs-Reihe 
kurz  referirt  war,  so  wurden  neue  Beobachtungen  zur  Ent- 
scheidung der  Frage  in  der  Dissertation  von  Fr.  Herrnuinn 
O^'ürzburg  1898  veröffentlicht. 

Die  Versuchsanordnung  war  hier  die  folgende: 
Die  mit  dem  ^uecksilberdampf  beladene  Luft  wird  durch 
eine  kräftig  wit  ^pnde  und  beliebig  einstellbare  Wasserstrahlluft- 
pumpe durch  das  ganze  System  der  Absorptionsröhren  u.  s.  f. 
hindurchgesangt.  Um  die  Schnelligkeit  der  Vorwärt^^bpwo^'uug 
jeden  Moment  controUiren  zu  können,  ist  ein  Flüasigkeitsküll)clipi: 
in  die  ganze  Änordnuner  an  ])as.-;eiider  Steile  eingefügt:  die  durch 
die  Flüssigkeit  streiclieiilen  Luftblasen  sind  das  sichtbare 
Maass  der  gesaugten  Luftmenge.  Ausserdem  wurde  cIhp  G-aanhr 
(von  lUedinger  in  Augsburg)  zum  Messen  der  Gesammtiut't  be- 
nützt. — 

Die  quecksilberdampfhaltige  Luft  wurde  in  folgender  Weise 
hersxestellt.  Eine  Verbrennungsröhre  von  etwa  120  cm  Länge 
war  locker  mit  kleinen  Bimssteinstücken  ausgestopft.  Dana 
war  etwas  Quecksilber  in  die  Röhre  eingefüllt  und  durch  Kotiren 
auf  dem  Bimsstein  möglichst  vertheilt.  Der  Anfangstheil  dieser 
Quecksilberröhre  wurde  nun  auf  bestimmte  Länge,  30  bis  50  cm, 
durch  eigenartige  Brenner  mit  vielen  kleinen  Flämmchen  erhitzt. 
Wurde  in  Jaogsamem  Strom  Luft  durch  die  Quecksilberröhre 
gesaugt,  so  bildete  sieh  alsbald  in  dem  kalten  Röhrentheil  ein 
dichter  Beschlag  von  Qnecksilbertröpfchen,  ein  Beweis,  dass  diese 
Luft  bei  hoher  Temperatur  mit  Qnecksilberdampf  gesättigt  war* 
Hinter  der  Qnecksilberröhre  war  ein  grosser  Erlenmeyer-Kolben 
mit  3 fach  durchbohrtem  Stöpsel:  in  der  einen  Bohrung  steckte 
ein  empfindliches  Thermometer,  mittelst  dessen  direkt  abzulesen 
war,  wie  warm  die  Luit  in  die  Absorptions-Gtefässe  übertrat.  — 

Zuerst  wnrde  die  Absorption  des  Qneeksilberdampfes  durch 
^  die  eonoentrirte  Salpetersäure  geprüft.  Es  wurden  dasu  2  Sal- 
petersänre-Röbren  hinter  einander  gelegt,  durch  die  die  ^neck- 
silberhaltige  Luft  hindurchstreicben  musstei).  In  der  ersten 
Röhre  war  Quecksilber  nachzuweisen,  in  der  aweiten  nicht. 

1)  Sehr  misslich  beim  Gebrauch  der  rauclieudeu  Salpetersäure  i<!t  der  Um- 
stand, dskä»  diu  abge&aagteu  Dämpft)  alle  dabiuter  gelegten  Tbeile  stark  angreifen. 
Di«  Tüll  ige  Absorption  dieier  Diinpfe  gelingt  soliwierig*  SoIuhi  wob  diMmOnuid« 
ist  Salpttartinre  nw  fir  otiontinodo  Labontoriimii-Veitnelie  teMehbar. 
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Es  bleibt  der  Einwand  offen ,  dass  die  Salpetersäure  nicht 
vollständig  absorbire,  dass  gewisse  Mengen  (bei  sehr  niedriger 
Spannung  des  Dampfes)  imabsorbirt  auch  an  der  ranchenden 
Salpetersäure  vorbeigehen.  Dieser  Einwand  ist  im  höchsten  Grade 
unwahrscheinlich:  absolut  abzulehnen  ist  >  r  aber  nicht. 

£s  wurde  darnach  geprüft,  wie  es  mit  der  Absorption  darch 
Goldblatt  steht.  Es  wurde  ein  Stück  Verbrennungsröhre  von 
einigen  20  cm  Länge  an  der  einen  Seite  vor  der  Glasblaserlanipe 
so  ausgezogen,  dass  ein  federkieldickes  Böhrchen  von  etwa 
20  cm  Länge  entstand.  Dann  wurde  auf  etwa  t6  cm  Länge  der 
weite  Theil  gut  und  reichlich  mit  Goldblatt  ausgestopft.  Zwischen 
lockeren  Ashestpfropfen  war  die  Goldschicht  festgelegt.  Hinter 
einer  solchen  Gt>ldr5Iire  war  die  SalpetersSure-Bobre  eingeschaltet 
Nun  wurde  in  langsamem  Strom  Quecksilberdampf-haltige  Lufb 
dnrehgeleitet. 

In  einem  solchen  Versuch  wurden  161  Liter  Luft  in  89 
Stunden  durohgesaugt.  Gefunden  wurde  darnach  in  der  Gold- 
rShre  1.2  mgr  Hg,  in  der  Salpetersäure  2.8  mgr  Hg 

Ein  zweiter  Versuch  mit  462  Liter  Luft  in  73  Stunden: 
2.3  mgr  Hg  in  Goldröhre,  6.1  mgr  Hg  in  Salpetersäure. 

Die  Bestimmung  des  Quecksilbers  wurde  so  vorge- 

Bommen : 

Die  Salpetersäureröhre  wurde  mit  Wasser  ausgewaschen  und 
anfänglich  in  dem  fast  neutral isirten  und  durch  Eindampfen 
verminderten  Wasch wasser  durch  £*ällen  mit  Schwefelwasserstoflf 
HgS  gefüllt.  Da  dieses  wegen  starken  Schwefelgehaltes  nicht 
direkt  cu  wägen  war,  so  wurde,  um  die  umständliche  Reinigung 
durch  Wiederauflosen  in  Königswasser  und  Wiederfällen  zu  um- 
gehen, folgender  Weg  benützt. 

Durch  eine  aus  anderen  Gründen  unternommene  Versuchs- 
reihe war  im  pharmakologischen  Institut  festgestellt  worden, 
dass  man  so  kleine  Hengen  Quecksilber  wie  sie  hier  vorliegen, 
mit  ausreichender  Genauigkeit  durch  die  elektrolytische  Abscheid- 
ung  bestimmen  könne.  Es  wurde  in  der  Platinschale  mit  einer 
Platin-Anode  nach  den  Angaben  des  Neumann* sehen  Buches^) 


1)  In  diesem  Versuch  sind  die  absoluten  Werthe  unrichtig,  zu  hoch;  — 
liebe  später. 

*)  Dr.  £.  Aeumonfi:  Theorie  und  Praxis  der  Elektrolyse,  pag.  140. 
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elektrolysirt:  di»'  Platiiisehale  mit  dem  Bela^  sorgfältig  ge- 
wasch*'«,  f^etrocknet,  gewogen,  dann  zur  Controiie  nach  dem  Knt- 
U'Dien  d(  .s  Hl^  durch  Auskochen  mit  Salpetersäure  wieder  ge- 
trocknet und  gt'i.vng'eTi.  — 

Die  B«  .stimiiiuiiu;  des  Quecksilbers  in  dem  Goldblattröhrohen 
geschah  in  tolgender  Weise:  Bei  der  enormen  Oberfläche,  die  das 
Goldblatt  in  der  ausgefüllten  Köhre  besitzt,  erschienen  Wäg- 
uugeu  sehr  unsicher.  Wenn  auch  nur  eine  geringe  Condensation 
von  Wasserdampf  auf  der  Oberfläche  statt  hat,  so  muss  das  bei 
einein  Versuche,  der  auf  viele  Stunden  sich  erstreckt  und  bei 
dem  Hunderte  von  Litern  Luft  darcbgesaugt  werden,  leicht  zn 
grossen  Fehlern  fuhren :  es  sollen  ja  Zehntel-Milligramm  genaa 
gewogen  und  als  Quecksilber  ausgegeben  werden.  Luft,  in  Blasen 
durch  Schwefelsäure  hindurchgeleitet,  wird  nicht  absolut  wasser- 
frei: sodann  ändern  sich  während  der  langen  Versacbsdauer  die 
äusseren  Bedingungen :  Temperatur,  Druck,  Wassergehalt  der 
Luft.  Ob  man  die  hieraus  möglichen  Wägungsfehler  in  jedem 
Fall  zuverlässig^  vermeiden  kann,  ist  eine  schwierige  Frage. 

Es  wurde  desshalb,  am  die  Absorption  des  Hg  durch  das 
Blattgold  sichtbar  zu  machen  und  an  bestimmen,  mit  den  oben 
beschriebenen  GoldblattrÖbren  ans  Verbrennungsrobr  folgender- 
massen  verfahren*  £s  wnrde  ein  ganz  langsamer  Lnftstrom  vom 
weiteren  Ende  gegen  das  eng  ansgezogene  Röbrehen  darcbgesangt 
(mittels  einer  Sangflasche).  Dabei  wnrde  die  Stelle  wo  das 
Goldblatt  lag,  mittels  eines  Bunsenbrenners  kräftig  erhitzt*  Das 
absorbirte  Quecksilber  musste  verdampfen  nnd  in  dem  kalt  ge- 
bliebenen und  noch  besonders  gekühlten  engen  Theile  der  E5bre 
sich  wieder  niederschlagen.  Der  sehr  langsame  Lnftstrom  nnd 
der  geringe  Durchmesser  des  GlasrÖbrchens  bieten  fast  siobere 
Gewähr  für  die  verlastfreie  Ueberführung  des  absorbirten  Queck* 
Silbers.  Es  erschien  allemal  ein  deutlich  sichtbarer  Beschlag 
von  QueoksübertrSpfcheD  in  der  engen  Bohre:  das  Blattgold  ist 
also  ein  Absorptionsmittel  für  den  Quecksilberdafopf,  der  in 
Spuren  der  Luft  beigemischt  ist  —  Der  Queeksilberbeschlag 
wurde  endlich  durch  vorsichtiges  Erhitzen  nnd  Saugen  gegen  das 
Ende  der  Röhre  zu  getrieben,  das  Endstück  mit  dem  Hg-Ring 
mit  der  GlasPeile  abgeschnitten  und  nach  dem  Trocknen  im  £z- 
siccator  gewogen.  Nach  eingetretener  Grewichts-Constanz  wurde 
das  Köhrchen  durch  Erhitzen  von  Quecksilber  befreit  und  dann 
wieder  gewogen.  —    Zur  Sicherung  wurde  auf  das  Quecii^iilber' 
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röb rohen  eine  andere  etwas  weite i  r  (Tlasröhre  aMff];esteckt,  durch 
Erhitzen  und  Saugen  das  Hg  in  letztere  iiber^etiiebeii  untl  dann 
durch  Ueberleiten  von  Jod- Dampf  und  durch  Lösen  in  Salpeter- 
säure als  Hg  ideutificirt. 


Für  die  Fortsetznns:  der  Versuche  und  für  <lie  I)iskn.ssiün  der 
strittigen  Punkte  haben  wir  uns  einer  neu^n  Methode,  (^ueek- 
silberdampf  nachzuweisen,  bedient.  Es  wird  nämlich  bei  gewöhn- 
licher Temperatur  Q  u  eck sil  be  rd  am p  f  —  soweit  wir  jetzt 
wissen  —  quantitativ  ans  der  Luft  durch  festes  krystalli- 
nisebes  Jod  abgeschieden  unrl  in  Qu  eck  sil  berj  o  d  i  d  über- 
geführt. —  Da  das  Hg  J2  durch  schön  scliarlaidiruthe  Farbe 
ausgezeichnet  ist,  so  gelingt  es,  Bruchtheile  (Hundertel)  von 
einem  Milligramm  (^uecksil bcrdampf  deutlich  zu  denionstriren. 
I)er  Vortheil  der  Methodik  ist  die  Entstehung  des  sinnentälligen 
Reaktionsproduktes.  Bedingung  ttir  das  (lelingen  des  Ver- 
suches ist,  dass  die  Quecksilber-haltige  Luft  getrocknet  ist: 
Trocknen  mit  einem  Cblorcalcium-Apparat  genügt').  — 

Im  Einzelnen  macht  man  das  Experiment  so,  dass  man  in 
ein  trockenes  Glasröhrchen  von  etwa  2  bis  3  mm  lichter 
Weite  etliche  Körnchen  Jod  gibt  und  nun  die  fragliche  (ge- 
trocknete I)  Luft  überleitet  (50  bis  100  Liter).  Günstigen  Falles 
sieht  man  schon  nacb  wenigen  Minuten  den  eingetretenen  Effekt. 
Handelt  es  sich  um  sehr  kleine  Mengen  Hg  (man  kann  Vio  > 
noch  gnt  erkennen),  so  betrachtet  man  die  verwendete  Jodröhre 
bei  guter  Tagesbeleachtung  gegen  dunklen  Hintergrund.  Das 


I)  Wir  haben  es  hn  den  aoeli  foigeodm  Yerraehen  Tflimieden,  mit  Schwefel* 
sinre  za  trocknen,  weil  doeh  vielleicht  Spareu  des  Quecksilberdampfos  von  der 

Schwefelsäure,  wenn  diese  dorcli  Wagseranftialiiue  sich  erwärmt.  fest^rfluiltcM!,  jre- 
loHt  wtTiJeu  koiiritt'n.  —  Anch  ist  das  Trockneu  vou  Luft,  die  in  rdschem  iJtrom 
in  grossen  Blasen  dnrcb  die  SchwefeUänre  streiuUt,  unvoltkummen.  Das  Aufstellen 
von  Trodtennppnmlai  mit  Bimnteinstftrken  nber  eomplicirt  dieVenmelisnnordnnng 
tn  sehr.  —  Wo  wie  in  FnbrifcrSnraen  raeoh  p^sse  Lnftmengen  gesaagt  werden 
mflssen,  wäre  es  wohl  nweekmlasig,  hinter  nwei  Cblorealeinu-Thflrnien  noob  einen 
aidehen  8rbwefelatnre'Biaisetein<Apptrnt  zn  verwenden. 

Karz  sei  hier  erwähnt,  dass  die  Festbaltnng  des  Qauckäilbordampres  wahr- 
scheinlich aitch  mit  t'hlor  nnd  Brom  gelingf  flljrCl^j  und  Hp;  Bij)  -  Auch  mit 
Jodtriclilurid  wurde  sie  ver>'iicht.  —  All*-  ilicsc  M-thod^'n  stehen  nach  Be«j[Ht;in- 
liebkeit  hinter  der  Anwendung  des  Jude»  zurück  und  durum  ist  nur  diese  aasge* 
bildet  worden. 
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Qaecksilberjodid  bildet  eigenartige  streifige  Zeidmangen.  —  Die 
braunröthlichen  Schmiereo,  die  Wasser  mit  Jod  in  den  Rdhrolten 
erzeugen  kann,  wird  der  Kundige  nie  mit  Hg     verweciiseln.  — 
Um  zu  sehen,  ob  die  Absorption  eine  voUstSndige  ist, 

wurden  in  einem  etwas  längeren  Glasröhren  -  Stück  mehrere 
schwHclie  Verengeruni^en  in  gewissem  Abstand  vor  der  Glasbläser- 
laiTipt'  angebracht,  und  in  jede  der  so  gebildeten  Abtheilungeii 
t'twuö  Jud  gegeben.  Immer  ist  bei  laiiLi;;*ainem  Luftstmin  nur  an 
der  ersten  Abtht'ilung  die  Ivutlita'rbung  zu  sselieii,  i\Iau  darf  uLsu 
mit  grösster  Wahrächeinliehkeit  sdiHesseu,  duss  das  (^^^^cksilber 
vom  Jod  vollständig  absurbirt  wird. 

Die  Auöt'übrung  des  Versuches  wurde  in  verschiedener 
Wei>(!  probirt.  Da  offenbar  der  nähere  Vorgang  der  Reaktion 
der  ist,  dass  der  Joddanipf  mit  dem  Queeksilberdanipf  zu  HgJo 
direkt  zusHtntnentritt.  wofür  auch  die  Vertheilung  und  das  Aus- 
sehen des  rotljf'ii  Niedi-rselilages  in  der  Röhre  direkt  spricht,  so 
wurde  au  die  enge  J^ihre,  (lur«  }i  die  die  Luft  hindurcbgesaugt  wurde, 
seitii<di  ein  gestieltes  mit  Jud  gefülltes  Kügelehen  angeblasen 
und  durch  dessen  gelindes  Erwärmen  ein  continuirlicher  Jod- 
dampfstrom  in  die  „Absorptionsröhre"  eingelassen.  Diese  und 
andere  Modifioationen  der  Versuchs- Anordnung  stehen  aber  allemal 
zurück  gegen  die  einfachste  Manier,  direkt  in  das  Glasröhrchen, 
worin  man  den  Niederschlag  erzeugen  will,  das  ieste  Jod  äber 
einige  Centimeter  vertheilt  zu  geben. 

Ein  Misstand  ist,  dass  nach  einiger  Zeit  alles  Jod  ver- 
dampft. Man  füllt  nach  oder  legt  neue  Röhrchen  vor.  —  Wo 
der  mit  dem  Luftstrom  abgesani^tt'  Joddampf  stören  kann, 
absorbirt  man  ihn  durch  eine  WaschÜasche  mit  unterschweflig- 
saurem  Natron. 

Um  die  Methode  zu  messenden  Versuchen  zu  verwenden, 
wurde  so  verfahren:  Die  Quecksilber-Jod-Köhre  wird  mit  einigen 
Tropfen  JodkaliumlÖsnng  ausgespült,  das  nberschilssige  Jod  rasch 
abfiltrirt.  Zxa  Bindung  des  freien 'Jods  wird  vorsichtig  mit 
Natoon  lauge  bis  zur  Entfärbung  versetzt  und  dann  mit  einem 
kräftigen  Strom  von  Schwefelwasserstoif  Hg  S  gefallt.  Man  ver- 
gleicht dann  colorimetrisch  mit  der  Fällung  oder  vielmehr  Färb- 
ung, die  man  von  bestimmten  Mengen  einer  gestellten  Sublimat- 
Lösung  unter  den  gleichen  Bedingungeu  erhält.  (Alkalische 
Reaktion!)  —  gelingt  so  in  kurzer  Zeit  zu  einem  bestimmten 
Resultat  zu  kommen  und  die  (tueoksUbermenge  bis  auf  einige 
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Hundertel  Milligramrae  abzugrenzen.  In  besonderer  Versuchsreihe 
wurde  festgestellt,  dass  Sublimat  bei  nachträgliclifr  Alkali^^irung 
genaa  gleich  starke  Braanfarbung  gibt,  wie  eine  gleichviel  Queck- 
silber enthaltende  Lösung  von  Quecksilberjodid  in  Jodkalium. 

Die  Gesehwindigkeit  des  Luftstromes  darf  nicht  zn  gross 
sein,  wenn  die  Absorption  eine  vollständige  sein  soll.  In  der 
Regel  blieben  wir  bei  etwa  1  Liter  Luft  in  8  bis  10  Minuten. 
Doch  war  bei  etwas  grosserer  Sicherheit  der  absorbirenden  Ober- 
fläche auch  noch  bei  1  Liter  in  2  Minuten  vollständige  Fest- 
haltnng  des  Quecksilbers  erreicht  worden.  Zweckmässig  bleibt 
man  bei  den  geringeren  Q-eschwincligkeiten. 

Sehr  deutlich  sieht  man,  wie  bei  sehr  hoher  Luftgeschwiudig- 
keit  das  entstoheiule  Quecksilberjodid  mit  der  bewegten  Luft 
weitcrget'iilirt  wird  und  er>t  in  entfernteren  Parthicii  der  Jod- 
rolire  sich  anlagert.  In  dulchen  Fällen  macht  u)an  die  Jodscliichte 
länger  und  legt  zum  Abfangen  deä  mitgerissenen  HgJ2  hinter 
die  Jodröhre  ein  kleines  U-rührchen  mit  einigen  Grammen  dünner 
Jodkalium-Lösung. 

Endlich  idt  noch  daran  zu  denken,  dass  das  ent-^tandene 
Qne(l<silberjodi<l  selbst  wieder  hei  gewöhnlicher  Temperatur  in 
nimimalen  Mengen  verdampfen  und  dass  so  durch  die  grosse 
Quantität  der  gesaugten  Luft  ein  Verlust  an  Hg  Jo  eintraten 
könne.  Wir  haben  bei  daraufhin  gerichteten  Versuchen  keine 
Anzeichen  erhalten,  dass  HgJ2  bei  gewJ)hnlicher  Temperatur  in 
mess barer  Menge  verdampft.  Immerhiu  kann  man  hei  Versuchen 
in  Fabrikräumen,  wenn  man  Hunderte  Liter  Luft  saugen  Tnns5:, 
durch  ein  kleines  U-B5hrchen  mit  Jodkaliumiösung  das  HgJ« 
festhalten.  — 

Mit  dieser  Methode  wurden  folgende  Resultate  festgestellt : 

Goldblatt  kann,  wenn  richtig  im  Versuch  angeordnet, 
den  Q  u  e  c  k  s  i  1  b  e  r  d  a  m  p  f  quantitativ  aus  der  L  u  1 1 
abscheiden.  —  Die  Bedingungen,  warum  wir  in  so  vielen 
Vorsuchen  zu  dem  entgegengesetzten  Re^^ultnt  gekdnnnen  .sind, 
sind  uns  jetzt  nicht  klar.  An  der  Menge  des  verwendet  en  (Woldes 
hat  es  nicht  gelegen.  Wir  haben  früher  zu  den  Versuchen  zwei 
und  drei  miteinander  verbundene  kleine  KCdbchen.  <lie  nur  in 
deu  ersten  Versuchen  zu  locker,  spater  wohl  ausreiehend  dicht 
mit  Goldblatt  gestopft  waren,  gebraucht.  Jetzt  dienen  uns 
2  Stücke   Verbrennungsrohr,  iu  denen  die   tioldschicbt  etwa 
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20  cm  zusammen  lang  ist:  d.  i.  jetzt  weniger  Gold  als 
früher.  —  Wir  schieben  die  Schuld  auf  folgende  UuKstände,  die 
wir  aber  nicht  des  Näheren  experimentell  gej>riift  haben,  weil 
die  Wiederholung  der  Versuche  mit  immer  neuen  Geldmengen 
Ztt  kostspielig  ist.  ' 

Einmal  c^laiiltpn  wir  beobachtet  zu  ii  ilion.  dass  eine  fribch 
gt'L^iülit''  Ivöhre  bes.-er  das  Quecksilber  absct liirt,  als  eine  mit 
neuem  G-oidblatt  gestoptle.  Die  OberHäolie  des  gegluliten  Gobles 
wird  matt,  gekörnt,  vielleicht  ist  sie  dadurch  hesser  zur  Auf- 
nahme des  Quecksilbers  geeignet  als  die  frische,  glänzende.  — 
Sodann  ist  nach  dem  Ausglühen  diu  gesammtc  Goldoberfläche 
wieder  quecksilbert'rei,  also  fiir  die  Anstellung  eines  neuen  Ver- 
auchs  besser  geeignet  als  ein  schon  öfter  gebrauchtes  Röhrclien. 
Zudem  wird  man  sich  wohl  vorstellen  müssen,  dass  nicht  die 
gesammte  Oberfläche  des  eingestopften  Goldes  zur  Absorption 
mithilft:  die  durchgesaugte  Liuft  wird  die  Bahnen  des  ^kleinsten 
Widerstandes*  aufsuchen  und  so  immer  dieselben  Stücke  des 
Goldblattes  treffen,  dessen  absorbirende  K^raft  sich  ntftürlich  nach 
und  nach  erschöpft.  Das  Durchglühen  des  Rohres  und  dessen 
nachträglich  durchgeführtes  Auflockern  mittels  eines  Eisendrahtes 
begünstigt  darum  die  gute  Wirksamkeit.  Auf  alle  fälle  wird 
es  sich  empfehlen,  (schon  aus  Ökonümischen  Gründen,  weil  der- 
selbe Apparat  immer  wieder  neu  benützt  werden  kann)  falls 
man  weiterhin  noch  die  Goldmetbode  benützen  will»  das  Gold- 
blatt in  ansglühbare  Röhren  (Stücke  Verbrennongsrohr),  und 
nicht  in  Kölbchen  zu  füllen.  Die  von  uns  immer  gebrauchten 
swei  hinter  einander  gelegten  GoldrÖhrchen  absorbirten  frisch 
hergerichtet  sehr  rasch  den  Quecksilberdampf,  so  dass  wir  selbst 
noch  rascher  als  2  Liter  in  der  Minute  sangen  durften.  — 

Bis  zu,  welcher  Menge  die  Goldröhrcben  ausreichend  funk- 
tioniren,  ist  natürlich  nur  für  bestimmte  Einzelverhältnisse  und 
nicht  allgemein  festzusetzen.  Unsere  Röhren  genügten  sicher 
für  etliche  60  Liter  bei  20®  C.  quecksilberdampfgesättigter  Luft. 
In  einigen  Versuchen ,  wo  nicht  gerade  wesentlich  mehr  durch- 
geleitet war,  zeigte  die  dahinter  gelegte  JodrÖhre  die  ersten 
Zeichen  der  rothen  Streifen  des  Quecksilberjodids. 

Die  schon  von  Eenk  aufgeworfene  Frage,  ob  nicht  häufig 
unter  Beding ungen^  wie  sie  auch  in  unseren  Versuchen  ange- 
wendet sind,  Quecksliberstaub  d.  i.  mit  der  schnell  bewegten 
Luft  fortgerissene  oder  von  anderen  Staubtheilchen  getragene 
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kleinste  QiiecksilbertrÖpfcben  (also  nicht  Dampf!)  die  Ursache 
der  ccef'mdHiien  positiven  Reaktion  f'ei,  wird  immer  wieder  von 
einzelnen  Beobachtern  zur  Diskussion  gestellt  werden,  die  in 
bestimmten  Einzelfällen  von  der  (xegenwart  des  DamptVs  si<:h 
nicht  bestimmt  überzeugen  können.  Wir  haben  darum  folgenden 
Versuch  angestellt.  Die  mit  Quecksilber-Dampf  beladene  Luft 
wird,  bevor  sie  in  die  Jodrohre  tritt,  durch  eine  itöhre 
von  etlichen  20  cm  Länge  geleitet,  die  dicht  mit  feinstem 
Asltest  ausgestopft  ist.  wie  solcher  für  die  Herstellung  von 
Filt rirrölirclu'n  im  Haridel  vorkommt.  Eine  solche  „Staubtiltrir- 
röhre"  hält  alle  festen  Theilchen  zurück.  Der  Versuch  ergibt, 
dass  hinter  einer  solchen  Röhre  die  Reaktion  des  (^uecksilber- 
jodids  ebenso  deutlich  auftritt,  wie  wenn  kein  Asbest  vorgelegt 
ist;  es  handelt  sieb  am  Ug- Dampf. 

Dies  ergibt  auch  sofort  jede  weitere  Art  der  Versachsan- 
stellang,  bei  der  das  Verspritzen  von  festem  Quecksilber,  also 
das  Entstehen  von  Tröpfchen  absolut  unmöglich  ist  Bei  den 
bisher  beschriebenen  Versuchen  haben  wir  ja  immer  Quecksilber 
erhitzt,  die  fibergesaugte  heisse  Luft  dann  abgekühlt,  um  mit 
Hg -Dampf  gesättigte  Luft  zu  erhalten.  Da  beim  Abkühlen 
Quecksilberdampf  coßreirt  wird,  so  ist  die  Möglichkeit  des  Mit- 
reissens  von  Tröpfchen  nicht  absolut  auszuschliessen  Schlagend 
ist  folgender  Versuch.  Man  stelle  Uber  einer  mit  metallischem 
Quecksilber  gefüllten  Schale  in  Entfernung  von  10  bis  12  mm 
einen  Trichter  auf  und  sauge  nun  mittels  einer  Saugpumpe 
einen  Luftstrom  aus  der  Trichterröhre,  den  man  wieder 
vor  dem  Einleiten  in  die  Jodröhre  durch  Chlorcalcinm  gut 
trocknet.  In  einigen  Minuten  schon,  wenn  man  kräftig  saugt 
(3  Liter  Luft  in  der  Minute)  sieht  man  den  rothen  Beschlag  in 
der  Jodröhre.  — 

Es  ist  laui  endlich  mich  die  Frage  zu  erledigen,  welche 
Mengen  von  QuccksillM  i dampf  unter  verschiedenen  Bedingungen 
in  der  Luft  entli.ilu n  .sind.  —  Die  erste  Kinzelfrage  lautet: 
welche  Quecksilberraenge  ist  iu  der  mit  dem  Dampf  gesättigten 
Luft  enthalten. 

Die  oben  boscliri'd)eno  und  bisher  von  uns  meist  benutzte 
Methode  scheint  für  die  Beantwortung  der  frage  gut  geeignet. 

1}  Wir  babiiu  desshalb  wtu  uüea  beächrieben  ist,  dau  grosseu  Erleumeyer'- 
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Durch  Erhitzen  von  Quecksilber  auf  der  grossen  Oberfläche  dea 
fein  geschlagenen  iiimddteinea  in  dem  langen  Rohr  wird  die 
langsam  darüber  hinstreichende  Luft  mit  Quecksilberdanipt  bei 
hoher  Temperatur  gesättigt.  Dass  das  Letztere  .siclier  der  Fall 
ist,  muss  daraus  geschlossen  werden,  daas  in  dem  kalt  gehal- 
tenen Theil  der  Hg-Höhre  allemal  eine  Conden^ation  von  Queck- 
siiberdampf  in  Tröpfchen  stattfindet,  die  auf  weithin  sichtbar 
wird.  Hinter  der  Hg  ßöhre  ist  ein  grosser  Erlenmeyer  Kolben 
eingeschaltet,  in  dem,  wie  oben  erwähnt,  ein  Thermometer  die 
Temperatur  anzeigt.  Die  Temperaturablesungen  von  10  zu  10 
Minuten  bei  stundenlang  andauerndem  Versuch  ausgeführt  er- 
gaben, dass  der  Wärmegrad  der  mit  Hg-Dampf  beladenen  Luft 
fast  dem  der  Zimmerlnf t  gleich,  d.  h.  bei  den  gerade  vorhandenen 
Bedingungen  zwischen  19  und  23 C.  gelegen  war.  Der  Kolhen 
trug  einen  dreifach  durchbohrten  Kork,  für  die  zu-  un<l  ab- 
führende KÖhre  und  für  das  Thermometer.  Die  Röhren-P^nden 
waren  so  gelegt,  dass  ein  allenfailsiges  Mitreissen  von  (:^ueck- 
Silbertröpfchen  möglichst  erschwert  war.  Doch  sei  besonders 
bemerkt,  dass  überhanpt  niemals  in  dem  grossen  Kolben  Queck- 
silber in  Tröpfchen  nachweisbar  war:  es  blieb  alles  in  dem 
kalten  Endstück  der  mit  Rimsstein  gefällten  Verbren nnngsrohre.  — 
Hinter  dem  Kolben  folgten  dann  die  Quecksilberabsorptions- 
Gefässe.  — 

Dir    mit    der    Jodmethude    coluriiiu  ti  iseh  durchgeführten 
messenden  Versuche  ergaben  folgende  Resultate :  , 


60  Liter  Luft  enthalten 

0.4  mg  Hg  - 

-  also  1 

8  m 

gr.  bei  18<»C. 

15   —  — 

0.1  — 

6.7 

~     21  oC. 

ao  —  — 

0.22  — 

7.3 

—     200  C. 

12   —  — 

0.1  — 

8.3 

—     19»  C. 

18  -  — 

0.2  - 

11,1 

-     230  C. 

40  —  — 

0.5  — 

12.6 

-  äloC. 

43   —  — 

0.6  — 

14.0 

-     180  0. 

Diese  Zahlen  schwanken  in  ziemlich  weiten  Grenzen.  Wir 
zweifeln  nicht,  dass  es  möglich  sein  wird,  durch  weitere  Ein- 
Übung  der  Methode  zu  besser  übereinstimmenden  Resultaten  zu 
gelangen:  doch  schien  es  uns  zweifelhaft,  ob  der  Erfulg  der 
aufgeweüdelen  Mühe  entspricht.  —  Eiaige  Bedeutung  könnten 
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sorgfältige,  unter  Variation  der  äusseren  Bedingungen  durch- 
gefiilirte  Versuchsreihen  bekomnien  für  die  Frage  nach  der  Tension 
des  (^uecksilberdampfes  bei  niedriL^en  Temperaturen.  Die  vor- 
handenen neu<M'«*n  AiiL^aben  von  Jfaifcn  (Wiedemanns  Annalen 
16.  1882,  pag.  biS)  und  IferU  (  Wiedemanns  A.  17.  1883,  pag.  199)  ' 
weichen  ausserordentlich  weit  von  einander  ab,  wie  die  nach- 
folgende Tabelle  zeigt: 


TeupeMtnr 

D  a  n  P  f  8  p  B  n  II  a  s  g 
1d  um  Hg 

Darnach  beroebnet  Gramm  Hg 
in  1  Gvbic- Meter  liaft 

Magen 

licrU 

Hagen 

Merie 

C. 

00 

O.Ulä 

* 

0.00019 

0.177 

0.0022 

10« 

0.018 

0.00060 

0.205 

0.0057 

2()o 

().Ü2i 

0.0013 

0231 

0.0143 

300 

0.026 

0.0029 

0.276 

0.0d06 

Unsere  Zahlen  stimmen  so  gut  als  das  bei  der  grossen  Un- 
sicherheit dar  Metbode  vorerst  erwartet  werden  kann,  mit  den 
Hertg^9v\xm  Zahlen  fiberein. 

Endlich  ist  noch  die  praktisch  wiclitigste  Frage  offen:  welche 
Mengen  von  (^uecksilberdHiiipt"  in  der  Lutt  vuii  .s<dchen  Räumen 
Vorkommen,  in  denen  mit  (^uerksilbtT  gearbeitet  wird  (Spiegel- 
Fabriken,  technischen  Laboratorien  etc.). 

Wir  haben  darüber  nur  einige  schematische  Laboratoriums- 
Versnobe  angestellt.  In  eine  Porzell  an  schale  wird  Quecksilber 
gegossen,  so  dnss  eine  spiegelnde  Oberfläche  von  11  cm  Durch- 
messer entstellt.  Zum  Absaugen  der  Luft  wird  ein  Trichter 
von  ungefähr  gleicher  Grösse  in  verschiedener  Entfernung  über 
dem  Quecksilber  mittels  eines  Statifs  aufgestellt.  — 

Trichter  1  cm  über  der  Quechsilberschale:  schon  20  Liter 
Luft  geben  eine  schwache  Reaktion.  —  £ine  solche  ist  auch 
noch  bei  15  bis  16  mm  Entfernung  von  etwa  dO  Liter  Lnfb 
zu  erhalten.  Geht  man  aber  auf  mehrere  cm  mit  der  Trichter- 
öffnung weg,  so  geben  selbst  lUO  Liter  noch  keine  Reaktion, 
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Die  Temperatur  lag  um  15^  C.  Das  Zimmer  wurde  nicht  b«- 
Dützt,  die  Luft  war  also  sehr  rahig,  — 

In  ve  reinzelten  Versnoben  schien  die  Reaktion  bei  noch 
grösserer  Entfernung  kq  gelingen:  bei  Wiederholung  aber  blieb 
das  Resultat  aus.  —  Ob  die  Erneuerung  der  Quecksilbaroberfläche 
(die  nicht  ohne  Einfluss  schien)  oder  besonders  günstige  Luft- 
strömungen, die  den  Hg-Dampf  in  den  Trichter  führten  oder 
sonst  welche  Zufälligkeit  au  den  vereinzelten  Ergebnissen  die 
Schuld  trug,  war  nicht  weiter  zu  eruiren.  — 

Auch  d  i  e  Versuchsanordnung  wurde  noch  geprüft,  dass  die 
Trichteröffhung  schräg  nach  unten  und  aussen  von  dem  Ausguss 

der  Schale  steht,  um  die  nach  „abwärts  fliessenden  schweren 
Quecksilberdärapfe"  theilweise  aufzufangen.  Verschiedene  Varia- 
tionen dieses  Experimentes  ergaben   bei  20  Liter  Luft  keine 

Reaktion. 

Die  Häufung  solt  lier  t^ehejnatischer  Experimente  ii^ss  keine 
allgemeinen  Beziehungen  erkennen.  Olit  ubar  zerstreuen  sich  die 
von  der  kleinen  verwendeten  Quecksilberobertläche  aufsteigenden 
Spuren  von  Dampt  gemäss  den  Krtährungen  über  Gas-Dilfuaion 
so  rasch,  dass  schon  in  geringer  Entfernung  die  Verdünnung 
eine  enorm  grosse  ist.  Man  vergiftet  .sieh  ja  auch  nicht  durch 
den  Dampf,  der  von  den  Ideinen  Hg  -  Obertiäehen  ausgeschickt 
wird,  mit  denen  man  in  wissenschaftliehen  Laboratorien  arbeitet. 
—  Versuche  in  Fabrikräumen,  in  denen  mit  metallischem  Queck- 
silber gearbeitet  wird,  können  wir  hier  nicht  anstellen.  Hofi'ent- 
lich  wird  von  anderer  Seite  unser  Erfahrungs>Material  hierüber 
bald  erweitert. 

Nachtrag:  Kurz  sei  noch  bemerkt,  dass  in  einzelnen  Ver- 
suchen, besoudens  wenn  die  Luft  sehr  rasch  gesaugt  wurde,  das 
in  den  weiter  rückwärts  gelegenen  Köhrentheilen  sieh  ansetzende 
HgJ.j  in  der  gelben  Modifieation  erschien.  Da  dieses  weniger 
autlallend  ist  als  die  rothe  Form,  so  empfiehlt  sich  auch  aus 
dem  (irunde  das  langsamere  Saugen  der  Luft. 
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Berichte 

Aber 

Äi*beiten  aus  dem  pathologisclieu  kstitttt 
der  Universität  Würzborg. 

(Winter  -  Semester  1898/99.) 
3*  ITolste  (mit  InhaltsversBeichnis). 

Dr.  MAX  BOBST 

Pri?atdox6nt  «ad  erster  Anittent  des  Tnstitato. 


Hiermit  folgt  der  dritte  Bericht  über  die  am  Würzburger 
pathologischen  Institut  fertig  gestellten  Arbeiten.  Ic  h  habe 
mich  diesmal  grösstentheils  auf  einfache,  objeftiv  gelialtene 
Referate  beschränkt,  da  die  meisten  der  mitzutheilenden  Arbeiten 
unter  der  Leituntz;  <\^<  Herrn  (xeheimrath  Professor  Dr.  von  I\iii(1ßeisch 
entstanden  sind  und  vollendet  wurden.  I)ie  wenigen  Arbeiten, 
die  auf  meine  Veranlassung  und  unter  meiner  Aufsicht  ange* 
fertigt  wurden,  sind  im  Text  eigens  bezeichnet. 

Würzbarg,  im  October  1899. 

L 

BrookmaDs:  Ein  Fall  von  absced irender  Pneu- 
monie mit  hochgradiger  Fhagocytose.  Einem  von 
Zenker  beschriebenen  Falle,  welcher  bis  jetzt  als  einzig  in  seiner 
Art  beobachteter  in  der  Literatur  verzeichnet  steht,  dürfte  der 
von  Brodmann  veröffentlichte  Fall  von  abscedirender  Pneumonie 
mit  hochgradiger  Phagocytose  an  die  Seite  zu  stellen  sein. 

Es  handelte  sich  wie  in  dem  Falle  von  Zenker  um  die  An- 
wesenheit einer  kolossalen  Menge  von  Kokken,  welche  jedenfalls 
den  ungünstigen  Ausgang  in  Abscedirung  veranlasst  hatten. 
Weiterhin  zeigten  sich  wie  bei  dem  2Mer'sohen  Falle  die  Kokken 
in  Zellen  und  zwar  in  Lenkocjten  eingeschlossen.  Die  Menge 
derselben  war  eine  geradezu  unglaubliche.  Die  mit  Kokken  bis 
zum  Aenssersten  angefüllten  Lenkocjten  lagen  theils  in  dichten 
Haufen  an  und  über  einander  und  so  ganze  Alveolen  anfallend, 
theils  -lagen  sie  in  einzelnen  Exemplaren  im  Gewebe  zerstreut. 
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Past  alle  Lenkocyten  waren  in  solchem  Masse  mit  Kokken  an« 
gefUllt,  selten  fand  man  einige,  in  denen  sich  nur  einzelne 
Kokken  befanden. 

Ausser  diesen  in  Zellen  eingeschlossenen  Kokken  fanden  sich. 
noch  ziemlich  zahlreiche  im  Gewebe  frei  liegende,  doch  war  ihre 
Menge  im  Vergleich  zu  den  in  Zellen  eingeschlossenen  immer* 
liiü  eine  verscluvindend  kleine. 

Während  aber  in  dem  von  Zenker  beschriebenen  Falle 
.-aiiiiiitliche  Kokken  .sowohl  ihrem  Verhalten  in  Ueinknlturei.,  wie 
auch  der  genauen  mikroskopischen  Untersuchung  nach  als  Pneu- 
moniekokken  sich  erwiesen,  ist  es  Brockmann  trotz  sorgfältigster 
Durchmusterung  der  Präparate  mit  Oel-Immersion  nicht  gelungen, 
nur  einen  einzigen  Diplokokkus  aufzufinden.  Leider  sind  keine 
Kulturen  angelegt  worden,  sodass  eine  Differenzierung  etwaiger 
verschiedenartiger  Kokken  nicht  möglich  war:  loch  i.st  es  jeden- 
falls sehr  aulfallig.  dass  bei  einer  so  au.sserge wijhnl ichen  Menge 
von  Bakterien,  sich  keine  Diplokokken  nachweisen  liessen,  und 
die.se.-^  um  .so  mehr,  da  man  doch  in  letzter  Zeit  der  Wirksamkeit 
der  Pneumoniekükken  bei  allen  möglichen  pathob)gi.sehen  Vorgängen 
einen  beträchtlichen  Anteil  zuschreibt.  Bemerken.swerth  war 
bei  genauer  Betrachtung  die  verschiedene  Grösse  der  einzelnen 
Individuen  in  den  Zellenkolonieen.  Man  konnte  rftelien  linden, 
wo  neben  Kokken  von  beträchtlicher  Grösse  ganz  ebenso  gefärbte 
und  geformte,  aber  bedeutend  kleinere  Kokken  gefunden  wurden. 
Dieses  dürfte  daraufhinweisen,  dass  ein  rascher  Verlauf  der  Theiluug 
stattgefunden  und  zur  Bildung  von  Tochterkokken  geführt  bat, 
und  dürfte  weiterhin  die  Vorstellung  einer  sehr  schnellen  Ver- 
mehrung, wie  sie  bei  den  Diplokokken  so  nahe  liegt,  auch  hier  in 
Anwendung  bringen  lassen. 

Ein  Umstand  wäre  noch  besonders  hervorzuheben,  der 
in  Bezug  auf  die  ^^dsch)^ikoJf';:iche  Phagorytenlehre  von  In- 
teresse sein  dürfte.  Ver.schiedene  Male  fanden  sich  Kokken 
in  derselben  Menge  wie  oben  beschrieben  und  in  einer  Aus- 
dehnung zusammen  liegend,  die  ungefähr  genau  der  Form  und 
Grösse  eines  weissen  Blutkörperchens  entsprechend  war.  Wäh- 
rend aber  die  übrigen  Kokken  otl'enbar  in  unversehrten  Lenko- 
cyten  eingeschlos.-'en  waren,  erschienen  diese  letzteren  wieTon  einem 
^anz  matt  blauen  Schimmer  umgeben,  so  dass  sich  die  Ansicht 
aufdrängte,  dass  sich  an  diesen  Stellen  ein  zu  Grunde  gegangenes 
weisses  Blutkörperchen  befinde,  welches  der  Thätigkeit  der 
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Kokken  zum  Opfer  get'allen  war.  „Eine  ähnliche  Deutung  werden 
wir  auch  bei  anderen  ähnlichen  Vorgängen  in  Anwendung  bringen 
müssen,  so  z.  B.  bei  Pigmenthäufchen  im  Lungengewebe,  welche 
oft  ganz  deutlich  die  Form  einer  runden  oder  sternförmigen 
Zelle  erkennen  lassen,  während  doch  durch  kein  Mittel  der  Nachweis 
eines  Kernes  oder  Protoplasmarestes  gelingt.  Auch  von  der 
Lepra  wird  ja  berichtet,  dass  die  meist  in  Zellen  eingef^chlossenen 
Bacillen  scUiesslicb  die  Grenzen  des  Zellenleibes  in  Wucherung 
fiberscbreiten  uiyl  grosse  runde  Kolonien  bilden,  die  nur  ihren 
Ursprung  in  einer  Zelle  baben  und  nacb  gänzlicbem  Verbrauch 
des  Zellenmaterials  weiter  wachsen.' 

Diese  oben  erwähnten,  von  einem  blauen  Schatten  umgebenen 
Kokken  zeigten  nun  keinerlei  Formveränderung  und  hatten  auch 
ihre  färbbarkeit  vollkommen  behalten,  so  dasi  doch  anzunehmen 
war,  dasa  sie  yollkommen  intakt  geblieben  sein  mussten.  Wenn 
man  nun  annehmen  will,  dass  die  weissen  Blutkörperchen  den 
Kampf  mit  den  Kokken  aggressiv  unternommen  hätten,  so  kann 
man  ihnen  in  unserem  Falle  nur  zugestehen,  dass  sie  ihrer  Aufgabe 
in  hohem  ICasse  gerecht  zu  werden  suchten,  dass  es  ihnen  aber 
bei  der  kolossalen  Menge  von  Kokken  nicht  gelungen  war,  diesen 
letzteren  gegenüber  die  Oberhand  zu  gewinnen. 

Nach  der  Ansicht  MeUtehmkoff'B  sollen  nun  aber  doch  die 
Kokken  von  den  Phagocyten  gefressen  und  getötet  werden; 
da  ist  es  doch  merkwürdig«  dass  in  jenen  oben  beschriebenen 
Fällen  das  Blutkörperchen  zu  Grunde  geht,  ohne  dass  die  an- 
gegriifenen  Kokken  irgend  welchen  Schaden  genommen  haben. 

Deutlot't;  ilistol  ogische  Untersuchungen  über 
interstitielle  Pneumonie.  Deutloff  beschrieb  einen  Fall 
von  interstitieller  rneunionie,  der  mit  frischer,  rein  fibrinöser 
Entzündung  der  Lunge  verknüpft  war.  Dadurch  war  es  mög- 
lich, über  die  Form  der  Alveolarräume  ein  Unheil  /.u  gewinnen 
und  sich  zu  überzeugen,  dass  dur^ii  interstitielle  Pneumonie 
und  durch  die  Znj]!;wirknngen .  welf  lic  das  hyperplrv^tisclie  inter- 
stitielle Gewollt'  ,'uit'  ilie  aiiilnH-ernleii  Lungentlit-ile  ausgeübt 
hatte,  iiiannigiaehe  DeturniitäleJi  erzeugt  worden  waren.  In.>- 
be*undere  sali  man,  dass  die  Alveolarräume  in  .senkrechte  r  Rieht- 
unc:  auf  die  Birelegewebabalken  verzogen  waren;  andererseit-^ 
k"ni:te  nnch  ein  vikariirendes  Emphys^eni  naehgewiesen  werden, 
weielies  in  etwas  grösserer  Entfernung  von  den  Bindegeweb:«- 
balkeu  sich  entwickelt  hatte. 
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Bie  fibrinöse  Exettdation  war  dnrcli  ibre  grosse  Ausbreitung 
bemerkenswert]!;  denn  man  fand  sie  nicbt  blos  an  den  freien 
Flächen  kleiner  Bronobien,  sondern  auch  in  dem  Bindegewebe, 
welches  an  die  Alveolen  anstiess,  als  ein  Motiv  für  eine  gans 
erhebliche  Schwellung  dieses  Gewebes.  Dasselbe  war  nnn 
ausserdem  der  Sitz  einer  chronisch  entsQndlichen  Verdickung, 
WC  1  eil  er  ja  die  oben  beschriebene  Verzerrung  des  Lungengewebes 
zugeschrieben  wurde.  Das  anatomische  Bild  dieser  Verdickung 
war  da3  gewöhnliche  einer  marginalen  kleinzelligen  Infiltration, 
welche  sich  auf  die  l>eLachbarten  AI veolarsepta  fortsetzte  und 
dann  zumeist  eine  Verkleinerung  und  Verödung  der  dicht  an- 
stossenden  Alveolen  nach  sich  zog.  Diese  Verödung  war  es, 
welche  eine  allmähliche  Verkleinerung  des  gesammten  Lungen- 
parenchyms zur  Folge  hatte  und  welche  in  der  Dissertation 
etwas  genauer  beschrieben  ist. 

Durch  den  Zug  des  hyperplastischen  Bindegewebes  in  den 
Alveolarwandungen  verkleinerte  .-ich  das  Lumen  der  letzteren 
und  wurde  schliesslich  liaeh  gedT-üi  kt  Dann  folgte  eine  Des- 
quamation des  Epitliels:  die  Epithelzellen  wurden  spindelförmig 
und  füllten  das  Lumen  der  Alveolen  völlig  aus.  Darauf  folgte 
eine  Verklebung  der  Wandungen  durch  diese  Zellen:  das  Ganze 
ging  in  die  bindegewebige  Organisation  des  anstnssenden  Septums 
über.  Ob  die  Epithelzellen  selbst  dabei  in  irgend  einer  Weise 
verwendet  wurden,  blieb  unentschieden. 

Bemerkt  sei  noch,  dass  stellenweise  das  interstitielle  Binde- 
gewebe zu  ganz  crhehlicher  Mächtigkeit  angeschwollen  war, 
und  kleine  Läp])chen  der  Lunge  bereits  vollständig,  oder  doch 
nahezu,  zur  Obliteration  gebracht  waren. 

Karl  Steiner:  Zur  Lehre  von  der  Anthracosis 
pulmonum.  In  dieser  Arbeit  erfuhr  die  Lehre  von  den 
Folgen  der  Kohlenstaubinhalation  eine  kleine  Erweiterung. 
Zunächst  wurde  an  der  Hand  der  Literatur  die  frage  erörtert, 
in  welchen  Beziehungen  die  Anthracosis  pulmonum  zu  der  meist 
vorhandenen  chronischen  Bronchitis  und  dem  Emphysem  stehe. 
Abgesehen  von  den  hier  klarer  einzusehenden  Relationen  fand 
dann  die  von  manchen  Autoren  behauptete,  durch  die  Anthra- 
cosis angeblich  geschaffene  Disposition  zur  Pneumonie  (ins- 
besondere der  croupösen  Form)  und  zur  Tuberc alose  nähere  Be- 
sprechung.  In  dieser  Frage  ging  aus  dem  bisher  bekannt  Ge- 
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wordenen  hbrvor,  dass  die  Ansicht  von  einer  eugen  Beziehung 
der  genannten  Krankheiten  wohl  eine  IrrthUmliobe  ist.  Hat  man 
ja  doch  geradezu,  and  nicht  ohne  guten  Grand  behauptet,  dass  be- 
züglich der  Anthracosts  eher  ein  Anssohliessnngsverhältniss 
gegenüber  der  Tnberculose  bestehe ,  zura  mindesten  aber  ersterer 
nicht  die  Bedeutung  eines  irgendwie  praedisponirenden  Momentes 
fär  tuberculöse  Erkrankungen  zukomme.  Gewiss  sind  die  peri- 
bronchitisehen  Schwielenbilduiigen ,  die  fürmlichen  Indurationen 
und  chronischen  bis  zur  Bildung  von  Cavernen  fortschreitenden 
Eiterungen,  wie  sie  gelegentlich  bei  hochgradigen  Anthracosis- 
fällen  zur  Beobachtung  kommen ,  geeignet,  eine  Verwechslung 
mir  den  ähnlichen  Producten  der  Tuberculöse  aut kommen  zu 
lassen.  Darauf  mag  wohl  zum  Theil  der  Irrthum  zu  beziehen 
sein,  dass  man  engere  Bande  zwischen  der  Tuberkulose  und  der 
Anthracose  der  Lungen  geknüpft  hat.  \lm  Uebrigen  möchte  ich 
hier  ganz  kurz  einschalten,  dass  ich  bezüglich  der  sehiefrigeu 
Indurationen  und  umschriebenen  Narbenbilduugen  in  den  Lungen- 
•spitzen,  die  ja  gerade  in  unsern  Gegenden  einen  so  häufigen 
Befund  bei  Sectionen  bilden,  der  Meinung  bin,  dasa  es  sich 
liier  nicht,  wie  öfter  i)ehauptet  wird,  ebenfalls  um  Effecte  der 
Kohlenstaubinhalation  handelt,  vielmehr  haben  mich  mehrjährige 
auf  diesen  Punkt  gerichtete  anatomische  und  vor  allem  niikros- 
kopische  Untersuchungen  davon  überzeugt,  dass  diese  Spitzen- 
iiarben  fast  durchweg  eine  abgelaufene  tuberculöse  Affection 
verrathen.  (Ref.)] 

Die  von  Steiner  untersuchten  Lungen  zeigten  die  Kohlenstaub- 
imprägnation  besonders  exquisit.  Die  ausgiebigen  Schrumpfungs- 
processe  waren  mit  Ectasieen  der  Bronchen  verbanden;  verbreitete 
Indurationen  fanden  sich»  auch  kleinste  Cavernen  waren  gebildet. 
Die  histologische  Untersuchung  richtete  ihr  Augenmerk  haupt- 
sächlich auf  einzelne  bisher  weniger  der  Detailbeobachtang 
unterworfene  Pankte.  Dahin  gehört  vor  allen  Dingen  die 
Schwielenbildung  und  die  völlige  Obliteration  des  Lungen- 
gewehes und  die  Bildung  eines  schwarzen  zur  Necrose  neigenden 
Lnngenherdes.  Der  Untersuchung  wird  die  Bemerkung  voraus- 
geschickt, dass  Verfasser,  wie  die  meisten  Autoren,  der  Ansicht 
iat,  es  handle  sich  bei  der  Bildung  sog.  Cavernen  nur  in  den 
seltensten  Fällen  um  tuberknlöse  Cavernen.  Die  Einführung 
massenhafter  Kohlentheilchen  erzeugte  in  SUiner^s  Falle  einen 
chronischen  Bronchialkatarrh  und  an  geeigneten  Punkten  eine 
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Peribronchitis  chronica,  welche  zu  einer  allgemeinen  Bindegewebs' 
hypertrophie  m  l  zu  Iierdweise  stärkeren  Anhäufangen  von 
Bindegewebe,  eben  den  erwähnten  Indurationen,  Veranlassang 
gab.  Für  diese  indurativen  Herde  möchte  Verfasser  als 
lokalisirende  Momente  nach  seinen  Präparaten  vorzüglich  eine 
Verstopf nng  der  Bronchen  mit  katarrhalischem  Sekret  und 
eine  daher  rührende  Atelektase  und  konsecntive  Hyperplasie  des 
G-esammtbindegewebes  ansprechen.  Man  konnte  innerhalb  dieser 
Indurationsherde  vielfach  in  grossen  Strecken  das  alveoläre 
Parenchjm  noch  erhalten  sehen  und  die  Verödung  der  Alveolen 
bis  zur  Bildung  von  feinen  Querspältchen  verfolgen.  Wo  die- 
selben noch  ein  grösseres  Lumen  besassen,  war  dasselbe  mit 
Zellen  vollgepfropft,  die  nach  dem  Pigmentgehalt  zu  schliessen» 
Wanderzellen  waren,  die  sich  innerhalb  der  Saftspalten  mit 
Kohlentheilchen  beladen  hatten  und  in  dem  Lumen  der  Alveolen 
zusammentreffend  hier  zur  Kuhe  kamen.  An  eine  eigentliche 
entzündliche  Ezsudation  möchte  Verfasser  nicht  denken,  obwohl 
eine  äussere  Aehnlichkeit  mit  einem  entzündlichen  Exsudat  bestand^ 
wie  es  durch  Auswandern  farbloser  Bluticörper  erzeugt  wird. 

Den  Haupttheil  der  Schwiele  bildete  allerdings  in  allen 
Fällen  das  mächtig  verdickte  interstitielle  Bindegewebe,  welches 
als  interlobuläres  und  peribronchiales  bezeichnet  zu  werden 
pöegt.  Bemerkenswerth  war  nun,  dass  in  einzelnen  Lufträumen 
grosseren  und  kleineren  Kalibers  sich  vollkommen  kohlschwarze 
Haufen  vorfanden,  die  von  der  Wand  durch  eine  lichte  Furche 
abgegrenzt  waren  und  sich  so  ausnahmen ,  als  habe  man  einen 
ziemlich  koiisisteiiteii  Brei  von  Tus(;)ie  in  die  Lumina  liinein- 
gedrückt.  Die  Eiit Ziehung  dieser  Haufen  Hess  sich  kaum  anders 
erklären,  ul.s  dass  immer  neu  zuwandernde  Kohlenstaubzellen  hier 
nachträglich  abgestorben  wareu  und  ihr  Pigment  als  ein  unver- 
änderliches liesiduum  zurückgelassen  hatten,  nuclidem  ihre  eigenen 
Leiber  sich  nach  und  uach  aufgelöst  hatten.  Ueberhaupt  war  die 
Frage  wohl  aiifzuwerfen,  ob  nicht  das  gesamnite,  stärker  authra- 
kütisehe  Parenchym  sieh  in  einer  sogenannten  vita  minor  l»e- 
tand,  veranlasst  dtirch  die  fortgesetzt  zunehmende  Infiltration 
mit  einem  Stolfe.  welcher  zwar  nicht  direct  schädlich  .  ja  sogar 
bis  zu  einem  gewisf^en  Masse  conservirend  wirkte,  aber  doch,  im 
Uebermass  angeliiinft,  den  regelmässigen  Gang  der  Ernährung 
stören  rausste.  So  erklärte  sich  —  und  das  ist  der  2.  Punkt,  auf  den 
Steiner  recurrirto  —  dass  das  antUrakotische  Parenchym  stückweise 
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ganz  ausser  ErnSbrung  trat  und  dann  eine  Ablösung  des  Toten 
von  dem  noch  einigermaflsen  Lebendigen  erfolgte,  die  schliess- 
lich zur  Auflösung  des  Toten  und  zur  Bildung  von  Cavernen 
Veranlassung  gab.  Diese  ganzen  Processe  aber  haben  einen 
so  glimpliichen,  eioienartig  milden  Verlauf,  weil  die  Anwesenheit 
von  Kohle  den  Fäulnissprocess  unmöglich  macht,  so  dass  nur  noch 
auf  die  äussere  Form  die  Bezeichnung  von  Caverne,  Necrose, 
angewendet  werden  kann. 

Bosch:  Ein  Fall  von  Osteosarkoma  femori^  mit 
Metastasenbildung  in  den  LungLMi.  Bei  der  Obduction 
eines  I7jährigf»n  jungen  Mannes  fand  sich  der  rechte  Femur 
fast  "total  saikomatög  degenerirt.  Die  Geschwulst  durchsetzte 
vom  oberen  Drittel  des  Femnr  ab  den  ganzen  Knochen  und 
schien  in  iiirer  Hauptmasse  vom  Periost  auszugehen.  Die  Farbe 
der  Geschwulst  war  weiss,  die  Consistenz  weich.  Im  unteren 
Teile  des  Knochens  war  die  ganze  Markhöhle  geschwulstig 
entartet.  Die  zahlreichen  und  grossen  metastatischen  Knoten 
in  den  Lungen  enthielten  viel  knochenartiges  Gewebe,  so  zwar, 
dass  die  SchnittflUehe  oft  geradezu  die  Beschatfenheit  reichen 
Bimsteines  hatte.  Kinige  junge  Knoten  zeigten  myxomatöses 
Gewebe;  stellenweise  war  die  Menge  des  Schleimes  so  gross,  dass 
die  Geschwülste  ganz  gallertig  aussahen.  Auch  im  Mediastinum 
fanden  sich  Metastasen. 

»Der  Grund  der  grossen  Mannigfaltigkeit  der  Befunde  beim 
Osteosarkom  dürfte  wohl  darin  zu  suchen  sein»  dass  als  Matrix 
jenes  Hihlungsgewebe  in  Anspruch  genommen  werden  masSi 
welches  die  ernährenden  Arterien  des  Knochens  umgiebt,  und 
aus  dem  einerseits  das  Knochenmark  mit  allen  seinen  Meta* 
plasieen,  andrerseits  die  Rinde  des  Knochens  durch  Vermittelnng 
der  periostalen  Arterien  hervorgeht.  Das  Knochenmark  erzeugt 
rothes  und  fetthaltiges  Mark,  erzeugt  aber  auch,  wie  wir  aus  den 
Knochenbrüchen  wissen»  Callnsknorpel,  das  beisst  richtigen, 
jungen  Knochen ;  das  periostale  Keimgewebe  bringt  direkt  Knochen- 
knorpel und  echten  Knochen  hervor.  Auf  alle  diese  Gewebe 
müssen  wir  also  bei  einer  Geschwulst  gefasst  sein,  welche,  sei 
es  vom  Knochenmark  (myelogen)  oder  von  der  Oambiumschicht  des 
Periosts,  also  periostal  entsteht.  Aber  nicht  bloss  die  Texturen 
der  Gewebe  im  engeren  Sinne  des  Wortes  kommen .  in  den  Ge- 
achwulstmassen  zum  Ausdruck,  sondern  vor  allem  auch  die  so 
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eigeuthümlichen  S  t  r  uk  tu  r  formen  ,  zu  welchen  melirere  dieser 
Gewebe  zudammentreten,  wiederhuleu  sich  in  wechselndeu  Bildern, 
90  zwar,  das3  wir  oft  Mühe  genug  haben,  in  den  geschwulst- 
mässig  verzerrten  Kachbildungen  den  normalen  Typus  wieder- 
zuerkennen." 

Die  von  Bosch  beschriebene  Greschwulst  war  ganz  geeignet, 
diesen  Lehrsatz  dnrch  mannigfaltige  histnlotrlsche  Bilder  zu  illu- 
striren.  Vor  allen  Dingen  waren  es  die  Metasta^ien,  welche  sich  in  der 
Lujige  gebildet  hatten,  die  ganz  verschieden  von  den  sonstig  vorkom- 
raenden  sarkomatösen  Metastasen  eine  ganze  Fülle  von  Struktur- 
bilderu  lieferten,  die  man  gar  niclit  verstehen  künjite,  wenn  man 
nicht  wüsste.  dass  die  Gesell wulst  eben  die  Metastase  einer 
K  n  ()  c  he  n  g  e  s  c  h  w  ul  s t  war.  Die  Hauptmasse  der  meta- 
stasischen Lungengeschwülste  erinnerte  durch  die  Beschatfenheit 
ihrer  Zellen  und  durch  ihre  Struktur  ohne  weiteres  an  da«  rothe 
Knochenmark.  Man  fand  neben  dem  zierlichen  Netzwerk  der 
adenoiden  Substanz,  welches  mit  Bujidzellcn  und  Leukocyten 
gefüllt  war,  solche  Stellen,  an  denen  neben  den  Leukocyten  rothe 
Blutkörperchen  in  grosser  Menge  vorhanden  waren,  wie  Sick  für 
ein  richtiges  rothes  Knochenmark  gehört.  Daneben  fanden  aicli 
ferner  die  bekannten  Lumina  der  venösen  Hohlräume  des  Knochen- 
markes mehr  odt  r  minder  mit  Blut  gefüllt,  oder  auch  mit  einer 
klaren  Flüssigkeit  —  Lymphe  — ,  Verschiedenheiten,  die  bei  der 
unordentlichen  Nachbildung  des  Markes  nicht  sehr  in  das  Ge- 
wicht fallen.  Hauptsache  war  die  Aussparung  der  Bluträume, 
welche  eben  charakteristisch  für  das  Knochenmark  ist.  Das 
Kno  hcnmark  ist  nun  bekanntlick  eingelagert  in  Enochenspangen 
und  knöcherne  Kapseln,  die  sieb  aus  reinem  Knochenknorpel 
entwickeln.  Auch  diese  Spangen  waren  in  unserer  Nachbildung 
überall  vorhanden.  Sie  waren  im  allgemeinen  sehr  dünn  und 
mit  faseriger  Grundsubstanz  versehen.  Stellenweise  aber  hatte 
sich  diese  fasrige  Grundsubstanz  auch  direkt  in  Knorpel  und  dieser 
wieder  in  Knochengewebe  umgesetzt.  So  war  also  hier  nicht 
bloss  die  gewöhnliche  Rundzelle  des  Knochenmarkes,  sondern  die 
ganze  Struktur  desselben  bis  zu  einem  gewissen  Maasse  in  der 
Nachbildung  gegeben.  Die  kleben  und  mittelgrossen  meta« 
stasiseben  Geschwülste  zeigten  fast  alle  den  eben  geschilderten 
T\|.us.  Dahingegen  boten  andere,  namentlich  grossere  Ge- 
schwülste einen  weiteren  Fortschritt  in  der  Entwickelung  dar, 
indem  zu  reichlicher  Ausbildung  von  richtigem  Knochengewebe 
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geschritten  wurde.  In  solchen  Geschwülsten  bemerkte  man  Blut- 
gefässe, reich  verästelt  und  die  Geschwulst  nach  aiieii  Seiten 
hin  durclidringend  und  in  Ernährungsterritorien  eintheilend.  Die 
Gefässe  waren  zunächst  umgeben  von  Keimgewebe,  wie  das  rothe 
Knoclienmark  ausgebildet,  dann  folgte  meistens  eine  streifige 
Schicht,  die  andeutete,  bis  zu  welchen  Grenzen  die  Entwickelung 
von  derberer  Grundsubstanz  schon  vorgesehritten  war.  und  end- 
lich an  der  Grenze  der  Ernährungsterntorien  ein  Knochengewebe, 
welches  allerdings  mit  normalem  Knochengewebe  nur  eine  ent- 
iernte  Aehnlichkeit  hatte  und  doch  in  seiner  ganzen  Anordnung 
um  die  Markräume  die  Schichte  des  Knochengewebes  bedeuten 
sollte.  Es  war  nun  höchst  interessant  zu  sehen,  in  wie  mannig« 
faltiger  Weise  die  verkalkte  Grundsubstanz  geformt  und  ange- 
ordnet erschien.  Meist  sah  man  ein  zierliches  Gitterwerk,  welches 
aber  doch,  ähnlich  der  spongiösen  Substanz,  gewisse  Haupt- 
lamellen  durch  dichte  Aneinanderfügung  der  Bälkoben  in  ein- 
zelnen Richtungen  erzeugte.  Diese  Lamellen  waren  meistens 
konzentrisch  nm  den  centralen  Markraum  geschichtet  und 
erinnerten  an  die  normalen  Lamellensjsteme  des  Knochens.  Im 
Uebrigen  aber  war  diese  Verdichtung  und  Verkalkung  der  Inter- 
cellularsubstanz  vielmehr  um  die  einzelnenZellen  angeordnet, 
bildete  um  jede  einzelne  Zelle  ein  Körbchen  oder  ein  Geflecht  von 
oft  sehr  dünnen  Bälkoben,  bo  dass  hier  nnddaganz  isolirte  Bruch- 
stücke solchen  Netzwerkes  auftraten,  oder  diese  wenigstens  nnr 
im  losen  Zusammenhange  mit  den  Hauptzügen,  welche  die  Grenzen 
der  £rnährungsterritorien  einhielten,  standen.  Man  konnte  auch,  was 
bei  normaler  Knocbenbildung  durchaus  ausgeschlossen  ist,  überaus 
feine  verkalkte  Bälkchen  finden»  die  nadelartig  in  die  Nachbar* 
Schaft  ausstrahlten  und  sich  darin  verloren.  „Es  wäre  vielleicht 
am  Platze,  diese  Bildungen  mit  den  bekannten  Fasern  zu  ver- 
gleichen, welche  man  am  normalen  Knochen  durch  gewisse 
Macerationen  darstellen  kann;  aber  von  irgend  einem  System 
war  bei  diesen  geschwulstartigen  Nachbildungen  natttrlich  nicht 
die  Eede.'^  Da  sich  älteres  Knochenmark  bekanntlich  auch  in 
Fettmark  umsetzt,  so  wäre  es  an  sich  nicht  befremdlich,  wenn 
man  in  unserer  Geschwulst  gelegentlich  auch  Fettgewebe  abgelagert 
gefunden  hätte.  Indessen  war  es  nicht  gelungen,  Fettgewebe -anzn* 
treffen,  wohl  aber,  und  zwar  in  schönster  Ausbildung,  Schleim- 
gewebe.  Die  Art  der  Zusammenfügung  aller  dieser  Bildungen 
war  nun  so  mannigfaltig,  dass  beinahe  jedes  Gesichtsfeld,  welches 
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man  durclimttsterte,  eiue  neue  Varietät,  teils  von  Knochen-,  teil» 
von  Knorpel-  oder  medullärem  G-ewebe  darbot,  and  kaum  eine 
denkbare  Verbindung  derselben  nicht  vorhanden  gewesen  wäre. 
„Ea  wirft  diese  Geschwnlst,  wie  nun  ersichtlich  ist,  ein  bedeut- 
sames Licht  auf  die  Lehre  von  der  Metaplasie  der  Binde- 
sabstansen,  wir  sehen  wieder,  dass  bei  keinem  Organ  unseres 
Körpers  metaplastische  Vorgänge  so  reichlich  vorkommen  als  am 
Knochen  mit  seinen  Geschwülsten.^ 

Loeser:  Ein  Fall  von  Epitheliom  derLungenach 
Pneumoii  ie.    Im  Anschlusä  an  eine  günstig  verlaufene  croupöse 

Pneumonie  hatte  sieh  in  dem  von  Locscr  beschriebenen  Falb^  theils 
eine  mehr  dilluse  Zunahme  des  Bindegewebes  der  betretfenden 
Lunge  entwickelt,  theils  fanden  sieh  zahlreicbü  Knötchen  oder 
weissliche,  mehr  ausgebreitete  Schwellungen,  die  bei  der  Seotion 
ebenfalls  für  Bindegewebsknütehen  neuer  Bildung  in  ihren  ver- 
schiedenen Entwickelung3stadien  angesehen  wurden.  Unisoniehr 
war  man  überrascht  durcli  den  Befund  einer  ausgebreiteten  (re- 
schwulstbildung,  die  sich  wie  ein  disseminirtes  Endütheliom  des 
Lungenbindegewebes  und  der  Lympbgefässe  der  Lunge  prä- 
seutirte. 

Grössere  weisse  Knötclieu,  weh-be  mehr  fläehenhafte  Tnlil- 
trate  der  Pleura  waren,  stellton  sidi  folgendermassen  dar:  die 
Pleuraoberfläche  selbst  war  an  der  Stelle,  wo  die  Pleura  das 
Knoteheu  bedeckte,  vollkommen  glatt.  Das  Endothel  war  frei- 
lich tlieilweisR  abgefallen,  doch  Hess  sieh  keinerlei  entztimlHehe 
Reizung  an  der  Oberdäche  entdecken.  Die  Wui  hernng  begann 
erst  hauptsächlich  im  subpleuralen  Bindegewebe.  Hier  waren 
die  vorhandenen  Spalträume  des  Bindegewebes  und  die  Lymph- 
getasse  der  Pleura  ausgedehnt  und  diese  Ausdehnung  in  jener 
charakteristischen  Weise  verzerrt,  wie  es  meist  bei  den  in  den 
Lymphgefassen  wnchernden  Tumoren  der  Fall  ist:  nämlich  im 
Allgemeinen  zu  länglichrunden  Hohlräumen,  welche  von  convex 
nach  einwärts  hervortretenden  Seitenflächen  begrenzt  sind.  So 
war  ein  Netzwerk  geschaffen  mit  grossen  Maschen  und  dieses 
Netzwerk  ähnelte  aufs  Haar  einem  Krebsstroma.  Die  Zellen 
waren  sammt  und  sonders  kleine,  der  Wand  aufsitzende  Epithel- 
zellen, die  nur  unter  Berücksichtigung  des  Ortes  und  der  Art 
der  Entstehung  als  Abkömmlinge  der  Bndothelzellen  angesprochen 
werden  konnten.  Wo  sich  die  Zellen  von  der  Wand  abgelost  hatten 
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erschien  diese  völlig  nackti  ohne  Ueberzng.  Was  die  Form  der  Zellen 
betrifft^  so  herrschte  die  Cjlinderzelle  yor,  welche»  in  palissaden- 
artiger  Anordnung  senkrecht  anf  die  Oberfläche  der  Wand 
postirt,  einen  continairlichen  fipitheliiberzttg  darstellte.  Primär 
fand  man  auch  ein  centrales  Lumen,  so  dass  man  an  ein  Gylinder- 
epitheliom  der  Schleimhäute  erinnert  wurde.  So  waren  die 
weissen  unter  der  Pleura  liegenden  Platten  durchweg  gebaut. 
Weiter  einwärts  fand  man  das  ganze  Lungenparenchym  mit 
kleinen  Knötchen  derselben  Art  besetzt  und  man  sah,  dass  es 
besonders  die  peribronchialen  Bindegewebsziige  waren,  in  denen 
die  Wucherung  Platz  gegriffen  hatte.  Hier  waren  es  die  Lyraph- 
getasse,  die  als  die  eigentlichen  Träger  der  Erkrankung  sich 
geltend  machten,  und  je  inehi  man  sich  der  Lungenwurzel  näherte, 
desto  mehr  erinnerte  der  ganze  Zustand  an  das  mehrfach  he- 
schrieböUü  peribrouchitische  Carcinom  der  Lunge  und  es  stellte 
sich  nun  die  Frage,  ob  man  es  mit  eiuer  wirklichen  Eudothel- 
wucherung  zu  thun  hatte,  die  sich  an  einen  abgelaufenen  Ent- 
ziindungsprozess  etwa  angeschlossen  hätte,  und  ob  nicht  die 
beschriebenen  peribronchitischeu  Wucherungen  eigentlich  auch 
Ljmphendotheliome  waren.  Umgekehrt  konnte  auch  der  An- 
spruch erhoben  werden,  dass  siob  eine  wirkliche  Carcinombildung 
an  den  abgelaufenen  Entzündungsprüze^'s  angeschlossen  haben 
möchte.  ^Wissen  wir  doch,  dass  bei  ailen  Entzündungen  der 
Lunge  besonders  in  späteren  Stadien  der  Heilung  eine  reichliche 
Epithelregeneration  statt  hat;  somit  wäre  es  denkbar,  dass  diese 
an  der  Oberfläche  der  Alveolen  durch  einen  Wachsthums  e  x  c  e  s  s 
in  Carcinombildung  umschlagen  kann.'^  Betrachtete  man  das 
Alveolarepithel  genauer,  so  fand  man  in  der  That  recht  häufig 
an  der  Oberfläche  der  Alveolen  Nester  und  Flecken  von  Epithel- 
zellen, die  den  in  den  Lymphspalten  steckenden  Zellen  überaus 
ähnlich  waren.  Diese  oberflächliche  und  —  sit  venia  verbo  — 
regenerative  Epithelwucherung  füllte  die  Alveolen  nicht  aus» 
wie  die  Lymphspalten  durch  die  Zellen  der  Geschwulst  voll- 
ständig ausgefüllt  wurden,  aber  die  grosse  Aehnlichkeit  der  ge* 
wucherten  Zellen  liess  sich  kaum  verkennen.  Loeser  liess  es 
schliesslich  unentschieden,  ob  ein  primäres  Endotheliom  vorlagt 
oder  ob  man  es  mit  einer  Wucherung  zu  thun  hatte,  welche 
primär  von  den  Epitheijsellen  der  regenerirenden  Lungenober- 
fläche ausging. 
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Nicolai:  Beziehungen  der Scrophnlose  znrTnber- 
culoae.  Nicolai  nntbrauehie  eine  käsig  -  scropbnlöse  Drüse  des 
Halses  mit  besonderer  Berücksichtigung  ihres  Gehaltes  an  Taberkel> 
bacillen.  Das  histologische  Bild  entsprach  völlig  dem  einer 
echten  tabercalSsen  Entartung:  Conglomerate  von  miliaren 
Tuberkeln  im  Znstande  fortgescbrittener  regressiver  Metamorphose 
fanden  sieh;  ferner  traf  raan  eine  Art  von  beginnender  Organi- 
sation der  verkästen  Substanz.  Die  z.  T.  sehr  typischen  Riesen- 
zellen zerfielen  oft  in  der  Weise,  da^^s  einzelne  Kerne  oder  auch 
einige  kleine  Gruppen  derselben  sieb  mit  einem  Theil  des  rroto- 
plasmas  abgesondert  hatten  und  der  Aullösung,  Ijeziehungsweise 
Neerose,  der  auch  die  epitheloiden  Zellen  reichlich  anheimlielen, 
entgegen  gingen.  Zwischen  den  einzelneu  miliaren  Tuberkeln 
tand  sich  überall  kleinzelliges  Bindegewebe,  dessen  Kerne  sich 
lebhaft  tingirt  hatten  und  das  an  einzelnen  Stellen  weite  blut- 
führend«'  Gefässe  enthielt.  Besonders  reichlich  war  dieses 
Oranulationsgewebe  an  der  Perijdierie  der  Drüse  vorhanden. 
Eine  eigentlich  scharf  abgegrenzte  Ka^isel  war  nicht  mehr  nach- 
zuweisen; nur  stellenweise  taud  sich  im  Granulatiousgewebe  eine 
stärkere  Grundsubstanz. 

^Mit  diesem  Befunde  löste  sich  beiläufig  die  Frage  von  der 
Aufblähung  d^r  Kapsel  bei  so  kolossalen  Intumesceuzen,  wie 
sie  namentlich  scrophulöse  Drüsen  oft  zeigen.  Das  überwuchernde 
Granulationsgewebe  erhält  also  längs  der  äusseren  Begrenzung 
eine  gewisse  Resistenz  durch  die  Abscheidunc:  einer  gewissen 
Menge  fester  Intercellularsubstayi;^  welche  aber  nicht  einmal 
faserig  wird  und  bei  weiterer  Ausdehnung  der  Wucherung  ohne 
weiteres  nachgeben  kann.*" 

Die  Suche  nach  Tuberkel  bacillen  blieb  trotz  Anwendung 
der  verschiedensten  Methoden  lange  erfolglos.  Als  die  Arbeit 
schon  abgeschlossen  war  und  man  mit  Rücksicht  auf  den  negativen 
Befund  von  Tuberkel  bacillen  darauf  hinzuweisen  sich  berechtigt 
fühlte,  dass  man  vorsichtig  sein  soll,  eine  Drüse  für  rein  scrophu- 
los  anzusprecheu ,  weil  man  in  ihr  keine  Tuberkelbacilien  fand, 
und  weiters  betont  hatte,  dass  trotz  des  negativen  Bacillen- 
befundes  dennoch  an  der  wahren  Tuberkulose  der  „scrophulösen* 
Drüse  nicht  gezweifelt  werden  dürfe,  gelang  es  schliesslich 
doch  noch  mittels  besonders  subtiler  Technik  die  Bacillen  in  den 
Knötchen  darzustellen. 
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Habne:  Struma  oarcinomatosa  mit  Metastasen 
in  der  Lunge.  Hohne  beschrieb  eine  bösartige  metastasirende 
Scbilddrüsengeschwnlst  bei  einer  88 jährigen  Frau:  Die  klinischen 
Verhältnisse  des  Falles  lagen  einfach  und  nicht  so  ungewühii- 
Jich;  die  liistologischen  Veränderungen  jedoch  boten  manebeS' 
recht  Interessante  dar,  so  dasa  schon  allein  desswegen  der  Fali 
einer  besonderen  Publikation  würdig  erschien. 

Am  wenigsten  von  den  im  Allgemeinen  über  die  Carcinome 
der  Schilddrüse  geltenden  Anschauungen  abweichend  war  der 
Befund  an  der  Muttergeschwulst.  Im  einzelnen  bemerkens- 
Werth  war  hier  der  verschiedene  Grad  der  epitheliah:'n  Degenera- 
tion. Man  konnte  alle  Uebergänge  von  eiuzf  Iii  ti,  oft  ganz 
zerstreut  liegenden  normalen  Acinis  der  Schilddrüse  durch  ein 
Stadium  von  Cylinderepitheliom  hindurch  zur  vollständig  aty- 
pischen Zellennesterbiidung  beobachten.  Der  Uebergang  des 
Thyreoidalt'ollikels  in  Cylinderepitheliom  wurde  in  der  Weise 
vermittelt,  dass  die  dem  Bindegewebe  aufsitzenden  Follikelzellen 
sich  in  die  Länge  streckten,  sich  durch  Teilung  vermehrten  und 
zuletzt  eine  charakteristische  Lage  von  Cylinderepithelien  bildeten, 
welche,  von  Bindegewebsleistchen  getragen,  in  das  Lumen  des 
Follikels  vorsprangen.  Bei  der  weitereu  Entartung  füllte  sich 
alles  gleichmässig  mit  verhältnismässig  kleinen,  in  der  Form 
mannigfaltigen  Epithelzellen  an,  und  die  cylinderepitheliale  An- 
ordnung verwischte  sich  mehr  und  mehr.  Andrerseits  war  es 
bemerkenswerth ,  dass  auch  die  atypischen  Zellwuchernngen, 
welche  in  dicke,  schwielige  Bindegewebsmassen  eingebettet  waren, 
hie  und  da  zur  Ausbildung  einer,  wenn  auch  unvollkommenen 
Follikelanlage  schritten,  die  kleine  Tropfen  von  CoUoidsubstanz 
in  ihrer  Mitte  enthalten  konnte.  Die  erwähnten  schwieligen  Binde- 
gewebsmassen  verdankten  ihre  Entstehung  einer  ungewöhnlich, 
starken  reaktiven  Entzündung,  welche  wohl  von  der  Kapsel  der 
glandttla  thyreo idea  ursprfiD glich  ausgegangen  war. 

Bezüglich  der  Metastasen  wäre  zunächst  von  den  Lymph- 
drüsen mitzutheilen,  j^dass  sich  an  ihnen  wieder  das  alte  Gesetz^ 
bewährte,  wonach  alle  Neubildungen  in  den  Lymphdrüsen  einen 
so  vorzüglichen  Nährboden  finden  und  bei  der  grossen  Weichheit 
und  Nachgiebigkeit  des  Terrains  sich  räumlich  nach  allen  Richt- 
ungen entwickeln  können,  so  dass  man  in  diesen  Metastasen  den 
eigenen  histologischen  Charakter  der  Geschwulst  viel  treuer  aus- 
geprägt findet  als  an  der  Frimärgeschwulst.'^   Hier  erschien  da» 
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Carcinom  als  ein  überaus  zelienreicber,  epithelialer  Tamor,  der 
von  BlutgefSssen  dnrdizogen  war,  so  zwar,  dass  auf  der  Wand 
der  Capillaren  zunSchst  senkrecht  eine  Schicht  von  Oylinder- 
Zellen  anfsass,  über  welche  sich  weitere  Schichten  polymorpher 
Zellen  erhoben,  die  schliesslich  alle  Zwischenranme  ansfÜUten. 
So  entstand  eine  Struktur,  welche  der  Struktur  der  Leber  ver- 
|i;leichbar  wäre,  indem  ein  Capillametz  und  ein  dickbalkiges 
Epitbelnetz  sich  in  den  gegebenen  Raum  tbeilten. 

Recht  interessant  war  der  l^ofund  an  einem  vom  Carcinom 
tlirombosicrten  Blutgefässe.  Es  war  hier  beinahe  unmüglieli,  die 
mannigtakigen  »Strukturen  zu  schildern,  welche  durch  die  Ver- 
mischung fibrinöser  Gerinnsel  mit  den  auf  der  Wanderung  be- 
griffenen uud  dann  festen  Fusd  fassenden  und  weiter  wuchernden 
Careiuomzellen  gebildet  wurden.  Namentlich  imponierte  eine 
periphere  Lage  des  Thrombus ,  welche  wohl  den  zuletzt  noch 
offen  gewesenen  Rest  des  Lumeuö  occupierte:  „Da  waren  massig 
breite  Balken  von  Fibrin  zu  sehen,  welche  den  Raum  durch- 
spannten; und  nun  war  dieses  G-ebälk  überall  bekleidet  von  an- 
gesiedelten kleinen  Epithelzelleu,  die  die  freien  Oberllächen 
überzogen  hatten,  indem  sie  offenbar  dem  ihnen  inne  wohnenden 
Trieb  zur  Bekleidung  anstossender  freier  Flüchen  folgten.'* 

Hinsichtlich  der  Metastasenbildung  in  der  Lunge  konnte 
man  auf  den  ersten  Blick  recht  in  Zweifel  gcrathen,  ob  man  es 
wirklich  mit  einer  metastatischen  Kpitht'liombildung  und  nicht 
vielmelir  mit  einer  vorgeschrittenen  k  atarrhalischen  Pneumonie 
zu  thun  hätte.  Wie  aber  der  metastatische  Tumor  als  ein  scharf 
umschriebenes,  erbsengrosses  Knötchen  schon  makroskopisch 
deutlich  hervortrat,  so  Hess  sich  auch  am  mikroskopischen  Durch- 
schnitt, namentlich  bei  schwacher  Vergrösserung  die  Grenze 
des  Tumors  recht  wohl  erkennen.  Es  war  namentlich  eine  Ver- 
dickung des  umgebenden  Bindegewebes  und  auch  der  durchziehenden 
Bindegewebshalkeu  vorhanden,  an  welcher  man  die  Grenze  der 
Geschwulst  bestimmen  konnte.  Viel  srhwftrer  war  es,  dem 
ParfTtf^hym  des  Tumors  die  Merkmale  der  geschwulstmässigen 
Neubildung  anzusehen.  Es  war  nämlich  eine  Eintheilung  in 
Alv  eolen  vorhanden,  welche  der  alveolären  Eintheilung  der  Lunge 
so  ähnlich  schien,  dasa  man  namentlich  an  den  Grenzen  gegen 
das  Gesunde  hin  die  Krebsalveolen  von  den  Lnngenalveolen  nur 
schwer  unterschied.  Die  Krehsalveolen  waren  mit  einem  überaus 
dicken  Epithelbelago  versehen.   Viele  waren  mit  Epithelzelleu 
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ganz  gefüllt.  Der  Inhalt  war  bei  der  Fräparation  wohl  zum 
Theil  herausgefallen.  Uni  so  mehr  ähnelte  die  Krebsalveole  einer 
Lungenaiveole.    Ein  bemerkenawerther  Unterschied   aber  fand 

sicli,  wenn  man  die  Grenze  des  Epithels  gegen  das  Bindegewebe 
in's  Auge  t'asste;  liier  leitete  das  nesterweise  Vordringen  der 
epithelialen  Wucherung  in  die  Biudegewebsbalken  zur  richtigen 
Unterscheidung. 

Was  die  Frage  des  Transports  und  der  Ansiedelung  in  der 
Lunge  betrifft,  so  waren  wohl  unzweifelhait  Embolieen  der 
Lungenarterien  anzunehmen;  wenigstens  fanden  sich  inmitten 
breiter  Bindegewebssepta  Getasse,  die  mit  Krebsmasse  gefüllt 
waren.  Andrerseits  waren  Lymphgefässe,  mit  Krebszellen  gefüllt, 
überall  nachzuweisen,  sodass  auch  hierfür  eine  weitere  Verbreitung 
der  Geschwulst  ,i;esorgt  war  und  die  Frage  aufgeworfen  werden 
konnte,  ob  nieht  die  metastatiselien  Erkrankungen  der  Lympli- 
drüsen  an  der  Lungen wurzel  von  den  metastatischen  ErkrankuDgen , 
der  Lunge  her  eingeleitet  sein  dürften. 

Ct  0 1 1  e  r :  U  e  l>  e  r  einen  Fall  von  c  o  n  g  e  n  i  t  a  1  e  m 
reinen  Sarcora  der  Parotis.  Reine  Sarcorae  der  Parotis 
gehören  zu  den  JSeltenheiten.  Angeborene  reine  Sarcome 
der  Ohrspeicheldrüse  findet  man  in  der  Literatur  zwar  mehrfach 
erwähnt,  jedoch  sind  die  histologischen  Untersuchungen  meist 
knapp  oder  mangelhaft  oder  ganz  fehlend.  Diese  Sachlage  liess 
die  Publikation  eines  congenitalen  einfachen  Sarcoms  der  ge> 
nannten  Drüse  berechtigt  erscheinen. 

Die  von  GoUer  beschriebene  Ges^chwnlst  stammte  aus  der 
Bockcnheimerschen  Klinik  in  Franl^furt  a.  M.  Bei  der  kleinen 
Patientin,  von  welcher  der  Tumor  herrührte,  warde  gleich  nach 
der  Geburt  vor  dem  rechten  Ohr  anfangs  einer,  später  zwei 
rothe,  stecknadelkopfgroase  Flecken  bemerkt,  die  ständig  wachsen 
und  nach  ß  Monaten  ungefähr  die  G-rosse  einer  Linse  erreicht 
hatten.  Ein  zu  Rathe  gezogener  Arzt  brannte  die  kleine  Ge> 
schwülst  zu  wiederholten  Malen  mit  dem  Paqnelin  ab,  was 
jedoch  keinen  Erfolg  hatte  und  die  Geschwulst  in  ihrem  Wachs- 
thum nicht  aufhielt.  Bei  der  Aufnahme  in  die  Klinik  zeigte 
sich  eine  ungefähr  zweimarkstnckgroase  G-eschwnlst  in  der  Ge« 
gend  vor  dem  rechten  Ohr,  mit  der  Parotis  zusammenhängend 
and  nach  unten  an  den  Hals  hängend.  Die  Geschwulst  war 
stark  gerothet^  stellenweise  zerklüftet  und  mit  Schorf  belogt. 
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Kaoh  £ntfeTnuDg  der  Geschwulst  sah  man  onmittelbar  vor  sich 
die  Carotis,  bis  an  welche  die  Gresohwalst  gereicht  hatte.  Die 
Heilang  ging  glatt  von  statten  nnd  hat  bis  anf  den  heutigen 
Tag  angehalten.  Ein  dnrch  den  Tamor  gelegter  Sagittalschnitt 
zeigte  ein  G-ewebe  von  massig  weicher  Konsistenz,  das  ans 
einzelnen  theils  conflairenden,  theils  noch  isolirten  kleinen  Knollen 
bestand.  Mikroskopisch  konnte  kein  Zweifel  sein,  dass  es  sich 
nm  ein  richtiges  Sarcom  handelte;  die  wohl  nnterscheidbare 
eigentliche  Geschwulstmasse  war  durchweg  ein  kleinzelliges 
Spindelzellengewebe,  bestand  also  ans  verhfiltnissmässig  kurzen 
spindelförmigen  Elementen,  die  dicht  aneinander  gedrängte 
Fascikel  bildeten,  welche  in  ihrem  Verlaafe  dnrch  zwischen 
ihnen  eingelagerte  Blutgefässe  und  DrUsenausführungsgänge  be- 
stimmt wurden.  Das  sarcoraatöse  Parenchym  zerfiel,  naclidem 
die  Gcschwulstmasse  ihre  volle  Entwicklungshöhe  erreicLt  liatte, 
in  rundliche  oder  auch  länglich  runde,  im  Querschnitt  oft  mehr 
Haschen-  oder  birnenförmige  Läppchen,  welche  duicli  verhältniss- 
mässig  breite  Bindegewebssepta  getrennt,  respektive  zusammen- 
gehalten wurden.  Ks  gab  Läppchen  dieser  Art,  welche  man 
sofort  als  Aequivalente  von  Läppchen  der  normalen  Parotis 
hätte  ansprechen  mögen,  weil  man  wie  in  der  normalen  Parotis  die  ge- 
streckt verlaufenden  AusführuTigsgäugo  in  einer  annähernd  gleich- 
mässigen  Vertheilung  darin  antraf.  Untersuchte  man  diese  Aus- 
führungsgänge genau,  so  fand  man  sie  bestehend  aus  einer 
homogenen  (irenzschicht  und  aus  Cylinderepithel,  welches  letztere 
die  innere  Oherlliiche  der  Kanalchen  bekleidete.  Das  Cylinder- 
epithel war  wenigstens  in  den  gr(»sseren  Kanäh-hen  gut  erkennliar,  in 
den  kleineren  Kanälchen  machte  es  einem  mehr  kubisclien  Epitliel 
Platz,  welches  aber  auch  nur  einschichtig  erschien.  An  ihren  letz- 
ten Enden  gingen  die  Ausführungsgänge  in  kleine  Drüsenbläßchen 
über,  die  aber,  auch  nur  mit  dem  einfachen  kubischen  Epithel  aus- 
gekleidet, wenig  zahlreich  waren  und  sich  nur  mehr  als  die  kleinen 
kolbigen  Enden  der  Ausführungsgänge  darstellten.  Durch  weiteres 
Wacbsthum  hätten  sich  diese  kolbigen  Enden  zu  den  richtigen  Drü- 
senacinis  entwickeln  sollen,  man  konnte  sie  als  rudimentäre  Drüsen- 
acini  bezeichnen.  Was  aber  diese  Entwicklung  gehindert  hatte,  war 
eben  die  Entstehung  des  Sarcomgewebes,  welches  in  breiten  Massen 
sich  zwischen  diese  Enden  und  zwischen  die  umsehliesseuden  Binde- 
gewebshüllen des  gesamten  Lappens  eingeschoben  hatte.  Die?  war 
der  erste  nnd  Haupteindruck,   den  die  histologische  Unter* 
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Buchung  binterliess,  dass  nämlich  die  Entwicklung  des  Sarcom- 
gewebes  den  Entfaltungsprocess  des  Drüsenparenchyms  an  den 
eincelnen  Acinis  gehemmt  und  unmöglich  gemacht  hatte.  Nun 
mu88  freilich  nachgetragen  werden,  dass  dieser  Process  in  den 
verschiedenen  Lüppchen  in  recht  verschiedener  Weise  zum  Vor^ 
schein  gekommen  war.  £s  gab  Querschnitte  von  Läppchen,  an 
denen  nur  ganz  vereinzelte  Ausffihrungsgänge  mit  Rudimenten 
von  Acinis  vorkamen,  andere,  wo  nicht  ein  einziger  AusfÜhrungs* 
gang  zu  sehen  war,  und  wo  man  dann  annehmen  musste,  dass  die 
Masse  des  Sareomgewebes  so  gross  war,  um  gerade  hier  das 
ganze  Gesichtsfeld  zu  beherrschen.  Ferner  überzeugte  man  sieb, 
dass  nicht  nur  das  Driisenparenchym,  sondern  auch  das  Zwischen- 
drüsengewebe  im  weiteren  nnd  weitesten  Sinne  des  Wortes  an 
der  Sarcombildung  Antheil  genommen  hatte.  So  sah  man  hie 
und  <la  Querschnitte  der  breitesten  Bindegewebsijepta  .sarcomatüs 
infiltrirt  und  die  SarcomzL'llen  in  immer  breiter  werdenden 
Reihen  zwischen  den  Bindegewebszellen  angeordnet.  So  geschah 
es  namentlich  in  der  Umgebung  der  Blutgefäs.se  grösseren  Ka- 
libers. Was  das  Verhalten  der  Blutgefässe  anlangt,  so  konnte 
man  folgendes  konstatiren:  die  Arterienquerscdmitte  zeigten 
eine  enorm  verdickte  Wand,  die  Muscularis  war  sehr  dick  und 
ringförmig  zusammengezogen,  die  Intima  aber  sehr  zellenreich 
und  in  Längsfalten  gelegt,  welche  am  Querschnitt  der  Lumina 
vorspringende,  wellenbergartige  Erhebungen  darstellten,  die  dann 
wieder  entspreehende  Wellenthäler  zwischen  sich  liegen  Hessen. 
Das  ist  aber  durcbaus  der  Eindruck,  den  die  Arterien  in  kaver- 
nösen Gescliwiil^ten  darzubieten  ptiegen.  Ja.  es  gab  Stellen,  an 
denen  man  Arterien  auf  läiifxf've  Strecken  liin  verlauten  sah, 
wo  sie  dann  geuunden  und  fast  korkzielierartig  gedreht  er- 
schienen. Das  deutete  daranf  hin.  dass  diese  Getasse  im  Zustande 
der  vollkommenen  Ausdehnung  ein  enormes  Kaiiber  besessen 
hatten  und  erinnerte  an  die  Arteriae  helicinae  corporum  caverno- 
sorum.  Umgekehrt  zeigten  die  Venen  weit  oÖ'ene  Lumina, 
dünne  Wandungen  aus  Bindegewebe,  fast  ohne  Muskularis  ge- 
bildet, und  dieses  Bindegewehe  sogar  ohne  jede  Grenze  in  das 
Bindegewebe  der  Nachbarschaft  übergehend:  wiederum  ein  Ver- 
halten, welches  bei  den  cavernösen  Geschwülsten  beobachtet 
wird,  und  welches  veranlasste,  die  nahe  Verwandtschaft  unserer 
Geschwulst  mit  den  Feuermalen,  mit  cavernösen  Geschwülsten 
überhaupt,  zu  betonen.   Man  würde  also  die  Geschwulst  als  ein 
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Sarcoma  teleangiektodes  zu  bezeichnen  baben.  Es  kam  ihr  aber 
noch  eine  andere  Bezeichnung  211,  nämlich  die  Bezeichnung 
plgmentatam.  Die  ganze  Geschwulst  war  thatsächlich  an  vielen 
Orten  durch  ein  schwarzes  Pigment  charakterisirtt  welches 
namentlich  an  der  Innenfläche  der  Blutgefässe  abgelagert  war. 
Es  waren  schwarze  Pigmentkorperchen,  die  hier  die  Eudothelzellen 
zu  füllen  schienen ,  die  aber  auch  sonst  reichlich  im  Parenchym  v&c- 
theilt  waren.  Woher  dieses  Pigment  stammte«  war  schwer  zu  sageu, 
weil  die  ganze  Anordnung  von  der  Anordnung  in  schwarzen 
Geschwülsten  abwich,  und  eigentliche  IMgraentzellen  im  Sinne 
des  Pigmentsarkoms  nicht  zu  finden  waren.  Man  sah  vielfach 
braune  schalenartige  Bildungen,  wie  geknitterte  Lamellen,  und 
daneben  ganz  feine  Körnchen,  so  dass  geradezu  der  Verdacht 
entstehen  mnsste,  als  seien  alle  diese  braunen  E5rperchen  etwa 
bei  der  Cauterisation  der  Geschwulst  entstanden  und  mithin  als 
Kohle  verschiedener  Verteilung  anzusehen.  Ea  war  dann  immer 
.  noch  die  ausserordentlicli  isolirte  und  tief  in  das  Gewebe  liinein- 
gehendeVerljreniiun*^ einzelner Gcwebsbestandtlieile, nauu^ntlicli  der 
Blutgefässe  auffallend.  Andererseits  waren  alledieseGefässe,  welche 
scdiwaize  W'iinde  hatten,  mit  ebenfalls  sehr  braungcfärbtf n  Blut- 
körperchen gefüllt,  so  dass  also  die  Meinung  wohl  richtig  gehend 
sein  dürrtc.  ilasa  die  Blutgefässe  und  ilas  Blut  den  oberfläch- 
lichen Verbrennuugsprocess  mehr  in  die  Tiefe  geleitet  hätten. 

B 1  e  n  d  i  n  g  e  r :  E  n  c  h  o  n  d  r  0  m  a  tMi  d  o  t  Ii  e  I  i  o  d  e  s  der 
Glandula  s  u  b  la  a  x  i  1 1  a  r  i  s.  Die  Cliondi  (nue  der  Parotis  arten 
bekaiiiit  li(  Ii  mit  Vorliebe  in  Endot heUaikume  aus,  während  die 
Iviiur])^ ilg'x  liwülste  der  (rlandula  submaxillaris  in  der  Regel  aus 
einem  fiiizii^.'n ,  in  alK-ji  Theilen  der  G-e«fh\vnl«t  ,Lcl»*ic));n't  igen 
Khurii'-luf webe  bestellen.  Ein  von  lilendtntjtr  initgetheilter  l'aü 
von  hyalinknorpel i^^  iiK  etwa  liaselnussgrossem  Chondrom,  da«  in 
der  ]\ritte  d^^r  Glandula  sul*inaxillarii?  sass.  Hess  jedoch  bei  der 
mikn^-rdpischen  Uiiterj^nehiniL;  l/a!fl  erl^eniien,  dass  hier  ausnahms- 
weise auch  eine  Uiuwandlung  der  Geschwulst  und  zwar  im  Sinne 
einer  endntlir^b'alen  Durcbwucherung  eingeleitet  und  stellenweise 
durchgetiiiirt  war. 

1  >as  Detail  dieser  Dun  hwncherung  nun  war  von  ganst  her- 
vorragendem allgemein  biologiscdiem  Interesse,  da  es  auf  daa 
DeurliciiHte  den  sehr  umständlichen,  aber  recht  klar  durchgeführten 
Process  der  Knorpelkanalisation  zeigte,  welcher  auch  imstande 
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war,  ein  Liebt  auf  die  pliysiologisebeD  Eraabrongswege  des  Knorpels 
zvL  werfen.  Der  geaammte  Process  gestaltete  sieb  nun  folgender- 
massen : 

Ging  man  von  der  möglichst  intakten  hyalinen  Knorpel- 
snbstanz  aus,  so  fand  man  darin  die  gcwiUinlichen  Knorpelzellen 
in  ihrer  Kapsel  angeordnet  und  noch  wenig  oder  keine  Andeutung 
einer  Veränderung  in  dem  angegebenen  Sinn.  Nun  traten  aber 
Zerfaserungeu  des  Knorpels  ein,  welche  die  einzelnen  Zellterri- 
torien ringförmig  umgingen  und  sobliesslicb  ein  System  von 
«Saftbahnen  bildeten,  die  nacb  aussen  bin  mit  immer  breiter 
werdenden  Liickensystemen  zusammenhingen.  In  diesen  Lücken 
erschien  nun  eine  endotheliale  Wucherung  zunächst  in  einzelnen 
vorgeschobenen  Zellen,  die  sich  mit  ihrem  dunkelgetärltten  Kern 
und  langgestreckten  Zellleib  allgemein  wie  Spiudelzellen  eines 
Sarkoms  ausnaliraen.  Indessen  zeigte  eine  genauere  Untersuchung, 
dass  die  Spindelform  nur  der  optische  Ausdruck  einer  auf  die  Kante 
gestellten  platten  Zelle  war,  wodurch  leicht  eine  Verwechslung 
mit  Spindelzellensarkom  hätte  eintreten  können.  Erst  in  grösseren 
Nestern ,  welche  sich  am  Rande  der  Geschwulst  in  breiten 
Gewebslticken  vorfanden,  kamen  neben  den  platt^  Zellen  wirkliche 
Züge  Ton  Spindelzellen  zur  Beobachtung.  Aus  alledem  ergab 
sich,  dass  der  Tumor  in  seinem  knorpeligen  Bestand  durch  die 
endotheliale  Wucherung  angegriffen  wurde,  dass  er  durch  dieselbe 
in  grössere  Lappen  und  Läppchen  zerlegt  wurde,  und  dass  diese 
Zerlegung  ihrVorspiel  erhielt  durch  die  zuerst  erwähnte  pericelluläre 
Oanalisierung  der  Grundsubstanz.  Die  Wucherung  ging  wesentlich 
von  der  Peripherie  der  Geschwulst  aus,  wo  sie  sich  unter  Ab- 
hebung der  ziemlich  derben  bindegewebigen  HQlle  des  Tumors 
entwickelte,  und  durfte  man  diese  Hülle  als  die  ursprüngliche 
Hülle  des  Tumors,  mithin  als  eine  Art  Pericbondrium  desselben 
bezeichnen;  so  wäre  denn  eine  subpericbondrale  Endothel- 
wucherung  als  das  Wesentliche  der  eingeleiteten  Umwandlung 
des  Tumors  anzusprechen. 

Nebenbei  sind  noch  einige  histologische  Facta  zu  erwähnen, 
welche  die  Metaplasie  des  pathologischen  Knorpelgewebes  recht 
schön  demonstrirten.  So  war  insbesondere  an  den  durch  die 
Kannlisirung  isolirten  Knorpelzellen  ein  Auswachsen  der  Knorpel- 
höhle in  fei uere  Fortsätze  zu  beobachten,  welche  die  Grundsubstanz 
durchbrachen,  um  sich  zuletzt  mit  der  peripherischen  Anfiaserung 
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ztt  vereinigen.  Diese  Kanalisation  des  Zellentemtorinma  im 
Innern  kam  der  äusseren  Kanalisation  entgegen,  bot  ihr  die 
Hand  und  vollendete  einefiberans  vollkommene  und  reichliche  Durch- 
8tr5mbarkeit  des  Knorpels  mit  firnahrungsflilssigkeit.  Ein  solches 
Gewebe  gewann  dann  eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  Schleimgewebe, 
und  es  sei  erwähnt,  dass  wirklich  stellenweise  der  Tumor  durch- 
aus die  Beschaffenheit  von  Schleimgewebe  besass,  also  eine  Meta* 
plasia  in  Schleimgewebe  erfahren  hatte.  £ine  wichtige  Frage 
war  noch  zvl  beantworten,  nämlich  von  welchen  Kanälchen  diese 
Kanalisirung  des  Knorpels  ausging,  von  den  Blut«  oder  Lymph- 
gefässen.  Diese  Frage  liess  sich  nicht  mit  Sicherheit  und  auch 
nur  auf  Umwegen  durch  Vergleichung  der  verschiedensten  Stellen 
der  Geschwulst  beantworten. 

An  einer  Stelle  waren  ganz  unsweifelhafte  Blutgefässe  in 
Form  von  sehr  weiten,  endothelbelegten  Capillaren  vorhanden, 
dieselben  erschienen  von  einem  Hantel  von  weichem  Bindegewebe 
umgeben  und  durchbrachen  den  Knorpel  in  ähnlicher  Weise,  wie 
die  Markräume  des  Knochens  die  Gelenkknorpel  bei  dem  enchon- 
dralen  Knochenwachsthum.  Andererseits  war  aber  eine  nähere 
Beziehung  dieser  Kanäle  zu  der  endothelialen  Wucherung  nicht 
üacliweisbar.  uiil9  de  Form  der  ausgebildeten  Endothclzelleu- 
nester  erinnerte  sehr  anlfallend  an  die  chui  akieristi.schen  Contoureu 
der  Lymphgetasse,  so  dass  man  wohl  im  ganzen  das  liichtige 
traf,  wenn  man  auch  in  dem  mitgetlieilten  Fall  die  Endothel- 
Wucherung  von  den  Lymphgefässen  ableitete. 

III. 

*Scbüiiemann:  Ein  Fall  von  Pericarditis  und 
Mediastinitis  syphilitica.  Ein  seltener  Fall  von  derb 
schwieliger  Umwandlung  des  ganzen  Mediastinums  und  des 
Pericardialsackes  von  beinahe  gescUwulstartigem  Umfang  bildete 
die  Grundlage  der  von  Schüneinayin  veri'li'eiitliLhten  Uuter«suchung. 
Bei  der  iSection  fand  sich  eine  Obliteration  des  Herzbeutels 
und  eine  Metamorphose  der  beiden  verwachsenen  Pericardial- 
blätter  zu  einer  stellenweise  2  cm  dicken,  derben,  weissen  Schwiele; 
in  diese  waren  reichlich  Knoten  und  Knötchen  aus  concentrisch 
angeordnetem  Bindegewebe  eingelagert,  die  da  und  dort  im 
Centrum  unregelmässige,  weissgelbe,  aber  consistente  Nekrosen 
eingegangen  waren.  Das  ganze  Mediastinum  war  in  eine  ähnlich 
beschaffene  Fa&ermasse  aufgegangen ,  die  die  grossen  Greläss* 


Digitized  by  Google 


(35) 


aas  dem  patUolvgischeo  Institat.   3.  Folge. 


21 


Stämme  uTid  die  beklen  Lungeinvurzeln  kräftig  umfasste  und 
hier  zu  uiannigt'arben  Beengungen  Veranlassung  gegeben  hatte. 
Jm  HerzÜeiseh  fand  sich  eine  diffuse  interstitielle  Neubildung 
ohne  eigentliche  Knotenbildung. 

Unter  dem  Mikroskop  war  folgendes  zu  beobachten: 
Die  MuskelkÖrperchen  des  Herzmuskels  bezw.  deren  Kerne 
zeichneten  sich  durch  eine  stellenweise  recht  beträelitliche  Grösse 
aus,  so  dass  an  regenerative  Vorgänge  gedacht  wurde.  Das 
Hindegewebe  zwischen  den  Muskelfasern  war  entschieden  gegen- 
ii}>er  d/r  Norm  vermehrt,  und  zwar  durfte  von  einer  ganz  dirtusen 
geuereiien  Hj'perplasie  des  iatermusculären  .Stiitzgeriistes  ge- 
sprochen werden.  Ausserdem  fanden  sich  cir  cum  Scripte 
Wucherungen  dieses  Bindegewebes,  die  an  die  Getasse  pich 
hielten ,  und  die  bald  als  Heerde  von  spindelzellenrcichem 
Fasergewebe  imponierten,  bald  circumscripte  pei'ivasculäre  Rnnd- 
zeileninfiltrationen  von  beträchtlicher  Dichtigkeit  darstellten, 
bald  waren  beide  Prozesse  (Schwielenbildung  und  frische  Bund- 
zelleninfiltration) mit  einander  combinirt.  Je  mehr  man  sich 
der  mächtigen  pericardialen  Schwiele  näherte,  desto  reichlicher 
wurden  die  ebenerwähnten  entsondlicheii  Prozesse  zwischen  den 
Muskelfasern.  An  der  Grenze  zwischen  Mnskelwaud  und  den 
zu  einer  einzigen  Schwiele  verschmolzenen  Pericardial blättern 
waren  sie  am  allerstärksten  ausgesprochen,  ond  hier  fanden  sich 
oft  ganz  beträchtliche,  fast  wie  Abscesse  imponirende  Anhäuf- 
ungen von  Kundzellen,  von  deren  Umgebung  eine  mehr  streifige 
Infiltration  des  Gewebes  ausging.  Gerade  an  der  Grenze  zwischen 
Pericard  und  Herzmuskel  war  auch  wieder  die  Abwechslung 
zwischen  älteren  und  frischen  Prozessen  und  ihre  mannigfache 
Combination  besonders  ausgesprochen.  So  fanden  sich  Heerde 
aus  dichtgedrängten  grossen  Fibroblasten  bestehend,  streifig  in 
die  Umgebung  übergreifend  und  steh  in  derselben  verlierend, 
daneben  Bezirke,  die  sich  aus  einer  dichten  Rnndzellenanhäufung 
zusammensetzten,  und  wiederum  Stellen,  in  welchen  eine  ältere 
Schwiele  von  kleinen  lymphoiden  Rundzellen  in  verschiedener 
Reichltchkeit  durchsetzt  war.  Dabei  trat  eine,  besonders  an  den 
Rundzelleninfiltrationen  Überall  deutliche  perivasculäre  An- 
ordnung hervor.  Was  die  pericardiale  Schwiele  selbst  betrifft, 
so  bestand  sie  weitaus  zum  grössten  Theil  aus  einem  derben 
Fasergewebe,  das  reichlich  helle,  spindelige  Kerne  enthielt.  Die 
Fasermassen  waren  zu  parallelen  Zügen  geordnet,  welch*  letztere 
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sich  gegenseitig  verflochten.  Während  auf  der  einen  Seite  alle 
Uebergänge  sich  fanden  zu  einem  kernarmen,  schwieligen,  soge- 
nannten sklerotischen  Bindegewebe,  traf  man  auf  der  andern 
Seite  alle  Zwischenformen  bis  -/u  Anli<iulunü;en  eines  gross- 
zelligen  Graniilationsgewebes ,  dessen  Beziehungen  zu  den  Ge- 
fässen  hier  wieder  deutlich  waren.  Die  Zellen  dieses  Grannlations- 
gewel)e9  glichen  fast  Epithelzellen,  beziehungsweise  waren  sie 
ziun  mindesten  als  epitheloide  Elemente  zu  bezeichnen. 

Wo  sich  gelegentlich  grossnue  Gefässe  zwischen  der  peri- 
cardialen  Schwiele  und  dem  Herzmuskel  befanden,  erschienen 
sie  in  ihrer  Wandung  bedeuten*!  verdickt  und  in  ihrem  Lumen 
verengt.  Der  sklerotische  Process,  der  sich  wie  im  Perikard 
auch  im  Mediastinum  entwickelt  hatte,  war  hier  in  den  letzten 
Kesten  des  vorhandenen  Fettgewebes  in  seiner  Entwicklung  gut 
zu  verfolgen.  Wo  dieses  mediastinale  Fettgewebe  noih  reichlicher 
vorhanden  war,  da  war  es  nicht  nur  von  breiteren  Bindegewebs- 
zügen,  welche  reichlich  Blutgeta.sse  führten,  durchsetzt,  sondern 
es  fanden  sich  auch  wieder  die  mehrfach  envähnten  perivaskulären 
Kundzellenherde.  Man  sah  hier,  wie  mit  zunehmender  Verbrei- 
terung des  netzförmigen  Stützgerüstes  der  Raum  für  die  Fett« 
Zellen  mehr  und  mehr  verengt  wurde  und  verodMte. 

Nicht  unerwähnt  darf  bleiben,  dass  mneriialb  des  vorhin 
erwähnten  epitheloiden  Öranulationsgewebes  sich  auch  Hiesen- 
zellen  fanden.  Diese  Riesenzellen  zeigten  jedoch  durchweg  nicht 
den^ Typus  der  bei  tuberkulösen  Processen  auftretenden  Formen. 
Die  Steilen,  an  welchen  schon  makroskopisch  das  Vorhandensein 
regressiver  Metamorphosen  konstatirt  werden  konnte,  und  die, 
nebenbei  gesagt,  auch  in  mikroskopisch  kleiner  Ausdehnang  vor- 
kamen, waren  an  den  Präparaten  ohne  Weiteres  an  der  mangelnden 
Kernfärbuug  erkennbar;  und,  da  sich  Uebergänge  fanden  von 
den  allerdichtesten  sklerotischen  und  kemarmen  Heerden  zu 
den,  einen  beginnenden  Zerfall  darbietenden  Stellen,  hatte  es 
den  Anschein,  als  ob  der  besagte  Zerfall  gerade  in  den  dichten 
Sklerosen  vor  allem  sich  entwickelte. 

Es  mnss  angeführt  werden,  dass  gar  nicht  selten  solche 
sklerotische  Bezirke  einen  deutlich  umschriebenen  Charakter 
aufwiesen,  so  dass  sie  wie  circumscripte  kleine  Fibrombildungen 
innerhalb  der  allgemeinen  Fasermasse  erschienen,  und  wenn  man 
in  aolchen  sklerotischen  Knoten  obendrein  die  centralen  Partieen 
im  Zerfall  begriffen  fand,  so  war  in  der  That  die  Aehnliohkeit 
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mit  einem  Gumma  gross.  Was  die  Art  des  Zerfalls  betriö't,  so 
ging  die  starre,  glänzende,  kernarm e Fasermasse  allmählicli  in  einen 
körnigen  Detritus  über,  in  dem  sich  Reste  von  Kernen  fanden,  und 
zwar  iz;eschah  die  Autliisun^  in  der  Weise,  dass  man  die  körnigen 

Massen  immer  reichlicher  zwisclien  uouh  erhalteneui  faserigem 
Gewebe  eingelagert  fand,  bis  schliesslich  von  letzterem  k^iiie 
Ueberreste  mehr  sichtbar  waren.  Anf  diese  Weise  trat  in  den 
Bezirken  p  ar  t  i  e  1 1  e  n  Zerfalls  ein  netzfirtif^es  Gefüge  liervor,  in- 
dem zwischen  die  mehr  weniger  breiten  Balken  des  sklerotiäclien 
Gewebes  vielgestaltige  Inseln  körniger  DegeTieration  eingelagert 
waren.  Um  falschen  Auffassungen  vorzuiieuf^en ,  sei  bemerkt, 
das.s  der  erwähnte  Zerfall  sieh  nicht  nur  an  den  gummaähnlichen 
circuiiiscripten  Hilduncjen  vorfand,  sondern  sich  auch  in  uiiregel- 
niiis.si<i;er  Anonlnung  im  Bereich  dfr  ganzen  das  Herz  umhüllenden 
Schwiele  zerstreut  nachweisen  liess.  In  allen  Teilen  verhielt 
sich  die  beoba'htete  Schwiele  gleich:  es  wäre  nnr  nachzutragen, 
dass  an  verschiedenen  Stellen  in  wechselnder  Reichlichkeit  ein 
gelbbraunes  körnig»^??  Pigment,  grösstentheils  an  spindelige 
Zellen  gebunden,  aut'tiat  Weiterhin  wäre  noch  eines  Befundes 
zu  gedenken,  der  da  und  dort  an  solchen  Stidlen  zu  erhei)en 
war,  wo  zwischen  den  Faserl)ündeln  weite  Spalten  von  Lympli- 
gefässen  klafften;  liier  waren  letztere  von  einem  kontintiirlichen, 
einschichtigen,  niedrig-kubischen  Epithel  ausgekleidet,  für  d''s.-5en 
Bildung  man  einerseits  das  Endothel  dieser  Lymphspalten  ver- 
antwortlich machen  konnte,  andererseits  aber  auch  verlagertes 
Pericardialendothel  zur  Erklärung  heranziehen  durfte.  Dieser  Be- 
fund war  jedoch  nur  selten  zu  erheben. 

Um  einer  etwaigen  bakteriellen  Aetiologie  in  unserem  Falle 
näher  zu  kommen,  wurde  eine  Reihe  von  Färbungen  auf  Mikro> 
Organismen  vorgenommen.  Die  Bazillensuche  fiel  aber  ne- 
gativ aus. 

Hit  Rückfiicht  auf  den  vorliegenden  mikroskopischen  Befund 
durfte  man  wohl  kaum  auf  Widerspruch  atossen,  wenn  -man 
diesem  seltenen  Falle  von  schwieliger  Fericardio-Mediastinitis  einen 
spezifisch  luetischen  Charakter  zuschreiben  machte.  Die  Eranken- 
gesohichte  sprach  jedenfalls  nicht  gegen  eine  solche  Annahme. 

IV, 

Bosse:  Ein  besonderer  Fall  von  Magen  Verätzung 
durch  Schwefelsäure.    Bosse  beschrieb  einen  Fall  von 
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Schwefelsäureverützung  des  Magens,  der  in  klinischer  Bezieliung 
insofern  Resomleres  darbot,  als  der  zu  dem  45  jährigen  Patienten 
gerufene  Arzt  denselben  zunÜelist  in  völlig  unbedenklichem  Zu- 
stand angetrotfen  hatte.  riÖtzUcli  w  urden  die  Pupillen  des  Mannes 
weit,  der  Puls  setzte  aus,  und  ohne  irgend  welche  besonderen 
»Symptome  trat  der  Exitus  auf  der  Stelle  ein.  Bei  der  Section 
fanden  sich  schwarzbraune  und  schwarzgrüne  Schorfe  an  Zunge, 
Oesophagus  und  Magenschleimhaut.  An*  einer  Stelle  der  kleinen 
Curvatur  zeigte  sich  eine  trichterförmige  Ausbuchtung  der  an 
dieser  Stelle  ganz  schwarz  gefärbten  und  am  ausgedehntesten 
verschorften  Magenwand.  Hier  fand  sicli  eine  etwa  2i)-Pfennig- 
stück  grosse  Perforation  der  Magenwaml.  Von  aussen  betrachtet 
hatte  man  den  Eimlruek.  als  wenn  hier  ein  mit  den  umtieLieii  len 
Organen  verwachsenes  Geachwür  von  der  JTixationss teile  eutlernt 
worden  wäre. 

Der  Befund,  welchen  das  Mikroskop  zn  verzeichnen  hatte, 
stimmte  im  Grossen  und  Granzen  mi^  den  Darlegungen  voti 
Ilonirj/rr  überein,  so  dass  sich  Bosse,  um  niidit  schon  Bekanntes 
zu  reproduciren ,  darauf  besehränkte,  diejenigen  Punkte  hervor- 
zuheben, welche  er  als  Neues  und  vielleicht  Wichtiges  hinzuzu- 
lugeir  im  Stande  war. 

Ein  Querschnitt  der  verschorften  Stelle  der  Schleimhaut 
des*  Oesophagus  zeigte,  dass  die  Grenze  zwischen  dem  ver- 
schorften Gebiet  und  dem  noch  frei  gebliebenen  durch  die  Sub- 
raucosa  gegeben  war.  Abgetötet  im  eigentlichen  Sinne  des 
Wortes  war  nur  die  Schleimhaut.  Hier  sah  man  eine  gao2 
gleichartige  bei  üämatoxylintinetion  dunkelbraun  gefärbte  Masse, 
die  von  einer  erhebliehen  Dichtigkeit,  daher  mangelhaft  trans- 
parent, war:  der  eigentliche  Scliorf  der  Schwefelsäure  mit  dem 
Parencbjm  der  Mucosa  selbst.  Die  Submucosa  zeigte  die  Schwefel- 
säurealteration nur  mehr  innerhalb  der  Gefässe,  welche  mächtig 
erweitert  und  mit  einer  braunroten  Masse  gefüllt  waren,  die 
unzweifelhaft  der  Verbindung  von  Blut  und  Schwefelsäure  ent- 
sprach. Diese  Masse  stellte  sich  dar  in  Form  von  Schollen,  die  im 
Querschnitt  rhomboide  Gestalt  hatten,  durchweg  hellbraun  waren, 
und  ausserdem  schwärzliche  Körner  und  Körnchen  enthielten^ 
die  durch  ihre  GrruppiruDg  die  Abkunft  von  Leukocyten  ver- 
rieten. Die  braune  Masse,  in  der  diese  verbrannten  Leukocyten 
lagen,  bestand  aus  durch  Schwefelsäure  gänzlich  veränderten 
rothen  Blutkörperchen.  Bemerkenswerth  war  aber,  dass  die  ganze 
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Endothelschiclit  der  Gefüsswand  die  gleiche  Verämlerung  zeigte, 
wie  auch  noch  jenseits  derselben  die  Einwirkung  der  Schwefel- 
säure sich  durch  Braunfärbung  des  Pareachynis  verriet.  Etwas 
befremdlich  erschien  der  Befund  von  veränderten  Leukocyten  in 
dem  umliegenden  Parenolij^m  des  Bindegewebes,  welclies  sonst 
noch  keine  Zeichen  der  Verbreunung  an  sich  trug.  Ks  hatten 
sieh  also  verbrannte  Zellen  in  den  Saft-  und  Lyniphspalten  ver- 
breitet. sEs  rauss  hier  an  die  ähnlichen  Vorkommnisse  bei  der 
Verbrennung  der  Haut  erinnert  werden ,  wo  die  sogenannten 
Brandkörperchen  oft  in  grosser  Entfernunf^  von  dtn-  Kschara  im 
Unterhautbindegewebe  und  noch  weiterhin  gefuii'l  'u  werden".  Zu 
einer  erheblichen  entzündlichen  Keactioü  war  es  in  unserem  JFali 
noch  nicht  gekommen. 

Die  VerätsuDg  des  Magens  charakterisirte  sich  im  Allge- 
•  meinen  als  eine  mehr  oberflSchlicbe,  was  wokl  auf  den  Umstand 
za  schieben  war»  dass  ein  grosser  Theil  der  Schwefelsaure  als- 
bald dnrch  die  Perforationsöffnnng  in  die  Baachhi^hle  gelangte, 
und  dadurch  eine  tiefe  Aetznng  verhinderte.  An  Durchschnitten , 
welche  der  grossen  Kurvatur  entnommen  waren ,  war  die 
Orenze  der  Aetzwirkung  durch  eine  schwarzbraune  Linie  scharf 
markirL  ]>ie8elbe  zog  selten  bis  zur  unteren  Grenze  der  Mucosa 
einschliesslich  der  Muscularis  Mucosae.  Anderwärts  beschränkte 
sie  sich  auf  die  Drüsenscbicbt  der  Schleimhaut. 

Besonders  bcnierkenswerth  erschien  nun,  das?  diese  schwarz- 
braune escharotische  Färbung  nur  an  der  Grenze  sich  recht 
scharf  ausprägte,  während  die  diesseits  und  jenseits  gelegenen 
Theile  der  Drüsenschicht  davon  nichts  zeigten.  Man  könnte  sich 
vielleicht  vorstellen,  dass  an  den  inneren,  diesseits  gelegenen 
Partieen  auf  irgend  eine  Art  eine  Neutralisation  der  Schwefel- 
säure stattgefunden  hnl)e.  jedoch  kann  man  sich  auch  so  nicht 
die  geringfügigen  Veränderungen  erklären,  wehdie  die  Drüsen 
und  Drüsenzellen  beim  Durchgang  der  Schwefelsäure  erfahren 
hatten. 

In  der  Nähe  der  Perforationsstelle  zeigte  die  Schleimhaut 
durchweg  braunrothe  Farbe.  In  der  Submucosa  begegnete 
man  massenhaften  braunen  Körnchen  und  braun  gefärbten  Zellen, 
so  dass  hier  eine  Verätzung  der  ganzen  Schleimhaut  bis  auf  die 
Submucosa  angenommen  werden  durfte.  Am  wenigsten  betrofiPen 
Ton  der  Verätzung  war  eine  Reihe  von  Abscessen,  welche  sich 
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in  den  untersten  Schichten  der  Mucosa  hart  über  der  Muscularis 
Mucosae  eingestellt  hatten;  die  Eiterkürperchen  erschienen  hier 
in  ilircu  Kern.  Ii  rnitCarniiii  ticfroth  gefärbt,  während  alle  Zellen 
in  der  Umgebung  der  Schleimhaut  eine  Kerntärbung  nicht  ange- 
nommen hatten. 

Je  näher  man  sich  der  Perforationsstelle  befand,  desto  mehr 
gewalirte  man  diejenige  Verschiebung  der  Magenwände  gegen- 
einander und  auch  jene  Verdickung  des  submuci3sen  J^inde- 
gewebes.  wie  man  sie  in  den  stark  entxüniletpn  und  imlurir- 
ten  Rändern  alter  einfacher  Magengeschwüre  zu  finden  ptlegt. 
Die  kreisrunde  Oetfnung,  welelie  aus  dem  Magen  in  die  Jjaueh- 
hÖhle  führte,  deutete  ebenfalls  darauf  bin,  dass  man  es  lii«r 
nicht  etwa  mit  einer  durch  Verätzung  direkt  herbeigeführten 
Erijtfnung  des  Bauchraumes  zu  thun  hatte;  vielmehr  dürfte 
der  Sachverhalt  sich  folgendermassen  gestaltet  haben : 

£s  bestand  bereits  längere  Zeit  ein  ulcns  simplex,  dessen 
Grand  durch  die  angelötete  Leber  verscblossen  war;  der  in- 
daratiye  Zustand  der  Ränder  Hess  annehmen,  dass  diese  Ver* 
Schliessung  mindestens  vor  Jahresfrist  erfolgt  sei.  Durch  die 
Keaktion  des  Magens  bei  der  Einführang  der  Schwefelsäure, 
nämlich  Zusammenziehnng  der  Ringmuskulatar,  muss  dann  eine 
Ablösung  erfolgt  sein,  wie  sie  ja  bei  derAnlÖtung  an  die  Unter- 
fläcbe  der  Leber  immer  droht,  nnd  der  Inhalt  des  Hagens  sammi 
der  Schwefelsaure  ergoss  sich  in  die  Bauchhöhle. 

Ablers:  Ein  Fall  von  chronischem  Magenkatarrh. 
Einen  besonders  exquisiten  Fall  von  chroniscli -r  Gastritis  be- 
bandelte  Ahler's  in  seiner  Dissertation.  Die  histologische  Unter- 
suchung ergab  zunächst  betreffs  der  Gefässe  eine  starke  Er- 
weiterung der  Venen  infolge  grosser  Blutuberfüllung;  die  geraden 
Yenenstämmchen,  welche  ihr  Blut  aus  den  Capillaren  der  Ober- 
Mche  sammeln  und  senkrecht  durch  die  Drüsenschicht  in  die 
Submucoaa  abführen,  waren  fast  alle  bis  zum  Verschwinden  der 
Wandbegrenzung  für  das  Auge  erweitert.  Die  Wand  selbst, 
mit  rothen  Blutkörperchen  infiltrirt,  war  vielfacb  von  kleinen 
Hämorrbagien  umgeben.  Mächtig  waren  auch  alle  in  der  Sub- 
mucosa  gelegenen  Venen,  ihre  Wand  war  aber  eher  verdickt 
als  verdünnt  zu  nennen.  An  Arterien  war  hier  und  da  ein  ge- 
schlängelter  Verlauf  bervorzttbeben  und  eine  gewisse  Verdickung 
der  Wand.    Die  Capillaren  fand  man  in  der  oberflächlichen 
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Schiebt  überaus  reichlich  entwickelt,  meist  korkzieherartig  ge- 
wunden uthI  zu  einem  dichten  Netze  vereinigt,  welches  an  den 
hervorragendsten  Punkten  l)e.sonders  schon  zur  AnseliauunE^  kam. 
Daa  Bindegewebe  zwischen  den  Ansführnngsgängen  der  Drüsen 
war  rnndzellig  infiltrirt  und  in  verschiedenen  Graden  ausge- 
waelisen  bis  zur  Bildung  ziemlich  langer  Zotten,  die  in  das 
Lumen  des  Magens  hinein  pendulirten.  Man  konnte  aber  die 
(Jebergänge  der  bietien wabenartigen  Anordnung  des  Bindege- 
webes in  einen  in  einen  zottenartigen  Auswuchs  rf*r*ht  schön 
verfolgen.  Weiter  im  Innern,  d.  h.  an  der  Grenze  der  Drüsen- 
schicht gegen  die  Muscularis  Mucosae  gewahrte  man  hier 
und  da  kleine  abscessartige  Bildungen,  die  wohl  ein  Excess 
lymphatischer  Conglobirungen  (Umlf)  von  wandernden  Leuko- 
cyten  waren.  Die  drüsigen  Bestandtheile  der  entzündeten  Schleim- 
haut zeigten  im  wesentlichen  eine  Verlängerung  der  unteren 
finden  der  Drnsenschläuche  und  eine  beginnende  Krümmung  bis 
aur  Schlängelung.  Die  Ursache  dieser  Formveränderaog,  welche 
nächst  der  Hyperämie  und  der  Bindegewebs  Wucherung  am  meisten 
beitrug  zur  generellen  Volumenvermehrung  der  Schleimhaut,  war 
in  einer  Proliferation  des  Epithels  zu  sncben,  die  als  eine  de- 
squamativ catarrhalische  bezeichnet  werden  musste.  Vergebens 
suchte  man  nach  der  bekannten  Sonderung  des  Epithels  in 
Haupt-  und  Belegzellen:  sie  fand  sich  nur  noch  vereinzelt  vor, 
und  zwar  in  den  Tiefen  der  Falten^  welche  die  Schleimhaut 
bildete,  nicht  auf  den  Höhen«  Die  Tubuli  waren,  wo  die  Verän- 
derungen am  stärksten  ausgesprochen  waren,  einfach  angefüllt  mit 
verschieden  grossen  rundlichen  oder  eckigen  EpithelzelleUt  die 
sehr  lose  lagen,  der  Wand  nirgends  fest  anhafteten  und  offenbar 
auf  einer  Auswanderung  an  die  Oberfläche  der  Schleimhaut  be- 
griffen waren.  Wo  die  Veränderung  weniger  stark  war  und 
man  den  Querschnitt  einer  Drüse  zu  Gesicht  bekam,  konnte  man 
allerdings  noch  die  Anordnung  zu  einer  besonderen  Wandschicht 
constatiren.  Diese  aber  war  nicht  einzellig,  sondern  in  kleinen 
Hanfchen  mehrzellig,  wobei  die  verschiedensten  Grössen  und 
formen  der  Zellen  nebeneinander  zum  Vorschein  kamen.  Von 
einer  fettigen  Degeneration  und  anderer  regressiver  Veränder- 
ung des  Epithels  war  nichts  zu  bemerken.  In  Summa  hatte 
man  es  also  zu  thnn  mit  einem  ausgesprochenen  desquamativen 
Catarrh  der  tubnlösen  DrSsen,  welcher  wohl  mit  einer  schleimigen 
Entartung  des  Oberfläehenepithels  Hand  in  Hand  gegangen  sein 
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mochte.  Die  Chronieität  des  Processes  war  inabesondere  durch 
die  hochgradige  Veränderang  des  GefÜssbindegewebsapparates 

gegeben. 

Wilde;  Hin  Fall  v u ii  \- e  r  k a  1  k t e m  Fibrom  des 
Magens  mitDivertikelbildung.  Ein  peripher  gelegenes, 
d.  b.  subserös  entwickeltes  verkalktes  Fibrom  der  vorderen  Magen- 
wand hatte  dtirch  Zug  ein  erhebliches  Divertikel  des  Magens  zu 
Stande  gHbracbt. 

Diti  inil^roskopipohe  Untersuchung,  von  Wilde  veröffentlicht, 
hatte  folgendes  Ergebnis: 

Wie  80  oft  konnte  man  auch  hier  an  der  jüngeren,  kleineren 
Geschwulst  die  Natur  des  (Tcsammttumors  besser  erkennen,  als 
an  lieni  grösseren.,  durch  anderweitige  Metamorphosen  gänzlich 
veränderten  Haupttumor.  Am  kleineu  Tumor  fiel  bei  schwacher 
Vergrössernng  vor  allem  eine  sehr  verschiedene  Färimng  in  die 
Augen,  welche  der  Tumor  in  den  verschiedenen  Theilen  darbot. 
Derselbe  war  mit  einem  Worte  durch  die  Hämatoxyliiifärbung 
blau  gedeckt,  und  da.s  hiess  nichts  anderes,  als  dass  eine  par- 
tielle Verkalkung  vorlag.  Denn  es  ist  eine  hinreichend  bekannte 
Thatsache,  dass  alles  verkalkte  oder  verkalkt  gewesene  Gewebe 
die  Hämatoxylintarbung  mit  grosser  Begierde  annimmt,  so  zwar, 
dass  eine  scharte,  dunkle,  blaue  Linie  diese  Gewebstheile  umzieht. 
Selbst  einzelne  Krystalle  von  Kalkspat,  die  wir  in  den  Nieren 
eingebettet  finden,  raarkiren  sich  durch  diese  marginale  Blaufärbung 
durch  Hämatoxylin  sehr  schön''.  Die  Ursache  der  makroskopisch 
evidenten  Verhärtung  an  den  meisten  Stellen  der  Geschwulst 
beruhte  also  hier  auf  Kalkablagerung.  entstand  nun  die 
Frage,  ob  es  sich  um  eine  wirkliche  Verkuöchernng  oder  nur 
um  eine  Verkalkung  handelte. 

Da?  Parenchym  des  Tumors  bestand  durchweg  aus  recht 
breiten,  schwach  wellig  verlaufenden  Fasern;  meist  war  an 
diesen  Fasern  auch  durch  die  stärksten  Färbemittel  tinktoriell 
kein  Kern  nachzuweisen,  nur  hier  und  da  sah  man  kleine  Gruppen 
dunkel  gefärbter  Kernchen,  die  in  ihrer  Lage  zwischen  den  Fasern 
wohl  als  TJeberreste  von  Zellen  angesprochen  werden  konnten« 
An  einzelnen  anderen  Stellen  fanden  sich  Fascikel,  die  ans 
dicht  gedrängten,  langen,  spindelförmigen  Zellen  zusammen* 
gesetzt  waren :  offenbar  jüngere  Theile  des  Tumors.  Im  Ganzen 
und  Grossen  war  also  ein  Fibrom  vorhanden.  Allerdings  hatte 
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namentlich  der  Hanpttumor  so  bedeutende  Umwandlmigen  seines 
Inneren  erfahren,  dass  er  auf  den  ersten  Blick  kaum  als  ein 
Fibrom  imponiren  konnte.  Einerseits  hatten  Erweichungen  zur 
Bildung  von  Erweichungscysten  geführt,  andererseits  zeigten  die 
meisten  Theile  des  Tumors  Verhärtuiiguii.  Beziiglicli  der  letzteren 
fand  sieb,  dass  zweierlei  vorlag,  nämlich  erstens  eine  einfache 
Verödung  der  spindeltormigen  Gebilde  und  der  eigentlichen  aus- 
gebildeten Fasern.  Hier  waren  Kalksalze  in  den  spindelförmigen 
Zellen  deponirt,  die  Form  der  Spindeln  hatte  sich  erhalten,  und 
es  war  auch  nicht  eine  entfernte  Aebnlichkeit  mit  Knocbengewebe 
entstanden.  Daneben  aber  fanden  sich  verschiedene,  wenn  auch 
nur  wenig  umfangreiche  Stellen,  an  denen  sieb  etwas  von  einem 
Gewebe  gebildet  hatte,  wa??  man  von  einem  ricbtigen  Knochen- 
gewebe scbwer  unterscheiden  konnte.  Man  sab  hier  vor  allen 
Dingen  Kanälchen,  die  das  verkalkte  Parenchym  durchzogen  und 
die  in  ihrer  ganzen  Anordnung  eine  weitgehende  Aebnlichkeit  mit 
//avers'schen  Kanälchen  erkennen  Hessen.  Das  zwiscben  ihnen 
persistirende  Parencbym  stellte  sich  der  äusseren  Contour  nach 
ganz  so  dar  wie  die  Bälkcbeu  eines  spongiösen  Knochengewebes, 
so  dass  man  bei  flücbtiger  Betrachtung  ohne  weiteres  auf  die 
Anwesenheit  von  richtigem  Knochengewebe  verfallen  konnte. 
Erst  wenn  man  ganz  genau  die  Bälkchen  in  ihrem  Zusaramen- 
hange  mit  der  Nachbarschaft  betrachtete,  sah  man,  dass  diese 
hochgradige  Aehnlicbkeit  nur  änsserlich  war.  Die  Bälkchen 
gingen  direkt  in  das  ßbroide  Parencbym  über  und  erschienen 
selbst  als  fibrös,  und  schwerlich  war  ein  einziges,  richtiges 
Knochenkörperchen  aufzufinden.  Mithin  hatte  man  es  mit  einer 
Annäherung  der  Geschwulst  an  den  Bau  der  Knochensubstanz 
zu  thun  bei  gleichseitiger  Verkalkung.  Die  Struktur  der  Geschwulst 
hatte  sich  in  diesem  Sinne  geändert,  aber  nicht  die  Textur;  das 
Gewebe  war  das  gleiche  geblieben  bei  dieser  indirekten  wie  bei 
der  direkten  Verkalkung. 

Ohrendorff:  Gin  Fall  von  Dysenterie.  Der  Ver- 
fasser gab  eine  recht  ausführliche  Darstellung  der  verschiedenen 
Formen  der  dysenterischen  Erkrankung  des  Dickdarms;  er 
berücksichtigte  dabei  nicht  nur  den  klinischen  Standpunkt, 
sondern  vor  allem  auch  die  grob-anatomischen  und  histologischen 
Verhältnisse,  und  ganz  besonders  die  Aetiologie. 

Die  verschiedenen  Ansichten  zusammenfassend,  spricht  er 
sich  schliesslich  bezüglich  der  pathologisch  -  anatomischen  Be- 
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fände  dahin  aus,  dass  bai  den  epidemisch  und  sporadisch  auf- 
tretenden Bahrforraeni  wie  sie  besonders  in  ansern  £limateti 
anftreten,  die  Necrose  mehr  die  oberflächlichen  Theiie  betreffe,  dass 
sie  in  der  Tiefe  weniger  ausgedehnt  sei,  aU  an  der  Oberfläche^ 
während  bei  der  in  den  Tropen  und  subtropischen  Gegenden 
herrschenden  endemischen  Form  die  Necrose  in  der  Sabmucosa 
ausgedehnter  sei ;  während  bei  den  ersteren  ein  flacher  Substanis- 
Verlust  entstehe,  sehe  man  bei  der  letzteren  ein  tiefes  Geschwfir 
mit  unterminirten  Bändern.  Es  sei  auch  beobachtet  worden, 
dass  bei  der  endemischen  Tropenrnhr  respective  der  Amoeben- 
dysenterie  der  Procentsatz  der  mit  Leberabscessen  complizirten 
Dysenterien  ein  viel  erheblicher  sei,  als  bei  der  epidemischen 
Kühr:  so  z.  B.  berichteten  die  Autoren,  die  die  Iluhrfälle  im 
deutscli-tranzösiscbeii  Krii'ge  beschrieben,  in  keinem  Falle  von 
ihren  Beüb:iclituiigt"^u  iilter  diese  Complication  mit  Leberabseess. 
Dagegen  kommen  in  Indieii  nach  der  Statistik  W<w(hvard'&  auf 
16S4  Autopsieen  364  mit  Leberabscessen  cumplizirte  Fälle,  in 
Algieraut'  1001  Autopsieen  180;  in  Cochinchinaauf  160  Autopsieen 
21 ;  ferner  in  Westindien  auf  745  Autopsieen  183  Fäiie  (Btronjer- 
F>'rnv(l),  in  Egypten  auf  11  Autopsit-Hn  4  Falle  (KrHse  und  Piisquale)', 
in  T^altiniüie  auf  9  Autopsieen6(  <  ''/<//'^//<iM^<  und  JMjler),  Auf  Grund 
seiner  Ausführungen  glaubt  sicli  der  Verfasser  berechtigt,  die 
endemische  Trojj'Miruhr  in  pathologisch  -  anatomisclior  B.'ziehung 
von  der  in  unseren  Breiten  auttretenden  epidemiseheu  und 
sporaiiischen  Kühr  zu  trennen.  Aus  den  VL-rsdiiedenheiten  ihres 
Aultretens  und  Verlaufs  liesse  sich,  neben  der,  wenngleich  aueh 
geringen  Verschiedenheit  der  anatomifcheu  Laesionen,  auch  wolil 
die  Verschiedenlicit  der  Aetiologie  annehmen  ;  von  der  endemischen 
und  epidemisciien  Ivuhr  dürfe  man  in  dieser  Beziehung  mit 
grosser  Wahrscheinliehkeit  behaupten,  dass  spezifische  Micro- 
organismen sie  V- rursachten,  während  man  für  die  sporadischen 
iluhrfälle  theils  toxische ,  theils  mechanische  Ursachen  an- 
nehmen müsse;  letzteren  Iluhrfällen  fehle  auch  selbstverständ- 
lich die  Anstecknngsfähigkeit.  Vom  ätiologischen  and  klinischen 
Standpunkte  aus  betrachtet,  könne  es  daher  nicht  ganz  richtig 
erscheinen,  alle  drei  Huhrformen  kurzweg  als  Kühr  respective 
Dysenterie  zn  bezeichnen,  es  wäre  vielmehr  besser,  von  Kühr 
nur  zu  sprechen,  falb  es  sich  um  wohl  (diarakterisirte  endemische 
oder  epidemische  Tnfectionskrankhoiten  handle,  dagegen  in 
Pällen  von  sporadischer  Ruhr  dem  pathologisch  -  anatomischen 
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Bedürfnisse  dnrcli  die  Bezeichnnng  DDarmdipbtberie"  gerecht 
zvL  werden. 

Der  Fall  von  Dysenterie,  welcher  Ohrendarff  vorlag,  zeigte 
die  Krankheit  in  bereits  sehr  weit  fortgeschrittenem  Stadinm, 
namentlich  in  einer  Periode,  wo  die  totale  Versohwärnng  der 
Schleimhant  und  der '  Snbmucosa  aof  einer  Strecke  von  16  cm 
ein  Bios  liegen  der  Hascnlaris  bewirkt  hatte;  daneben  fanden 
sich  einige  frische  Geschwüre  and  zuletzt  solche,  die  auch  bereits 
einen  theilweisen,  oder  auch  einen  volligen  Heilungsprocess 
erfahren  hatten.  Aber  auch  in  diesem  späteren  Stadium  der 
Dysenterie  Hess  sich  der  anatomische  Status  aus  den  vielfach 
geschilderten  Vorgängen  bei  acuten  Formen  verstehen:  Man 
fand  als  liauptsächliches  Moment,  welches  die  Verschwärung 
einleitete,  ein  übrinüses  Infiltrat  der  peripheren  Schichten,  gerade 
wie  man  es  bei  den  t'iischen,  diphtherischen  »Schorlen  anzutreten 
gewohnt  ist.  Nur  die  eitrige  Sequestration  tVdilte  (jder  war  nur 
durch  sporadische  Aliscesse  vertreten.  Der  durchschnittliche 
Befund  des  JJarniö  im  Bereiche  der  völligen  Kntblüs.snng  von 
den  Gebilden  der  normalen  Schleimhaut  und  der  Submueosa 
war  t'olf;ender: 

nie  quer  verlautenden  Scliicliten  der  i\hiskulatur  liatten 
zunächst  keine  Einhnsse  erlitten;  die  Muskularis  schnitt  ziemlich 
scharf  und  gesund  gegen  das  sie  nach  innen  deckende  Granu- 
lationsgewebe ab;  letzteres  erhob  sicli  vf'r?ehieden  hoch.  I'ieses 
Granulationsgewebe  zeichnete  sich  vor  allem  durch  die  bedeutende 
Grösse  der  ronstituirenden  Zellen  aus.  Man  sah  fa!?t  üb -rall 
nur  diese  fast  doppelt  prrossen  Ivnndzellen  liegen  mit  gros^PTi 
gut  tärbbaren  Kernen.  Die  Zellen  lagen  dicht  aneinander  und 
waren  durch  wenig  Zwischensubstanz  verl)nnden.  Recht  auf- 
fallend war  die  besondere  Grösse  der  Granulationszellen,  da,  wo 
man  ?ie  neben  einem  kleinen  Abscess,  der  sich  etwa  vorfand,  sah. 
Hier  konnte  man  sie  gut  mit  der  normalen  Grösse  der  Leuko- 
cjten  vergleichen. 

„Bekanntlich  spielt  das  grosszellige  Granulationsgewebe  eine 
•nicht  unbedeutende  Rolle  bei  verschiedenen  Infectionskrankheiten, 
so  namentlich  in  dem  Befunde  als  fungöses  Granulation sge webe 
bei  tuberculöser  Kno  duneiterung:  auch  bei  Lepra  und  der  Syphilis 
findet  es  sich  beschrieben.  Ueberall  hat  es  eine  gewisse  grössere 
Festigkeit  und  Dauer  gegenüber  den  kleinzelligen  Granulations- 
geweben." 
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Uebrigens  war  dies  groaszellige  Granalationsstratum  niclit 
der  einzige  Schutz  der  blosge legten  Mnsoularis  gegenüber  den 
Einwirkungen  des  Barminhaltes,  vielmehr  trat  jenes  Moment 
auf|  welches  man  als  besonders  charakteristisch  im  Verlauf  der 
Dysenterie  erkannte,  nämlich  die  Bildung  eines  fibrinösen 
Belags  als  eine  Art  von  Schutz  an  der  Oberfläche.  Schon  in  den 
tieferen  Schichten  der  Granulationen  fand  man  zwischen  den 
Zellen  feine  Reiser  eines  Eibrinuetzes,  welche  gegen  die  Ober- 
fläche zu  dichter  zasammen traten,  um  schliesslich,  immer  dichter 
werdend,  zu  einer  homugenen  Membran  zusammenznfliessen, 
welche  die  Oberfläche  wie  eine  dichte  Epitheldecke  überzog. 
Diese  Fibrinbaat  verband  die  äussersten  Theile  der  Granu- 
lationszellen  sehr  fest,  so  dass  förmliche  Lamellen  entstanden, 
die  quer  bandartig  verliefen,  und  zu  drei  bis  vier  über  einander 
gelagert  waren.  Dei'  Abschluss  nach  dem  Darmlumen  war  haar- 
scharf und  man  hatte  durchaus  den  Eindruck,  das.s  au  diesen 
»Stellen  unter  dem  Schutze  des  Fibrins  wohl  eiue  Narbenbilduug 
zu  stände  kommen  kounte.  Wirklich  sah  man  auch  an  Präpa- 
raten, die  anderen  Stellen  entnommen  waren,  die  Bildung  von 
Narbeiigewebe ,  aber  nicht  in  der  geschilderten,  oberflächlichen 
Schicht,  sondern  in  der  Tiefe,  dicht  über  der  Muskelschicht. 
Dieses  Karbengewebe  war  der  Oberfläclie  parallel  stratifizirt 
und  zweifellos  die  Ursache  einer  generellen  Verkleinerung  dos 
Darmlumeus,  die  als  dysenterische  Stenose  lani:i:st  bekannt  ist 
und  auch  in  dem  beschriebenen  Jb'aUe  stark  entwickelt  war. 

Schade:  Untersuchung  4  seltener  Fälle  von 
Carcinoma  v  e  n  t  r  i  c  u  1  i.  1,  Die  makroskopische  Untersurhung 
des  ersten  Falles  hatte  den  Gedanken  überaus  nahe  gelegt,  dass  man 
es  mit  einem  ehemaligen,  wenn  auch  sehr  i!:ro^seii  Ulcus  simples  zu 
tliun  habe,  das  in  Scirrhus  vcntriculi  übergegangen  sei:  so  richtete 
sich  die  histologische  Untersuchung  auf  die  Frage,  wie  etwa  die  Um- 
wandlung des  Geschwürsrandes  in  die  charakteri.-^tischen  Scirr- 
usmassen  von  Statten  gegangen  sein  möchte.  Das  was  man  au 
dem  Präparate  als  einen  fertigen  Geschwürswall  betrachten' 
musste  und  was  etwa  den  dritten  Theil  der  Circumferenz  des 
Geschwürs  bildete,  war  von  aussen  nach  innen  betrachtet  folgender- 
massen  zusammengesetzt :  Zunächst  folgte  eine  zottige  Vegetation 
von  bindegewebigen  Auswüchsen,  die  gewJjhnlichen  Darmzotten 
ziemlich  ähnlich  sahen  ein  Ausdruck  der  chronischen  Reizung  in 
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der  Umgebung  des  Geschwürs.  Dann  folgten  sehr  verlängerte 
Drüsenschläuche,  die  aber  nach  unten  die  sicheren  Couturen 
aufgaben  und  in  ein  Gebiet  übergingen,  wo  dann  epitheliale 
Zellen  mit  bindegewebigen  Zellen  gemischt  erschienen,  so  dass 
ein  Zustand  resultirte,  der  wie  eine  gänzliche  Aufli)sung  aller 
Struktur  sich  ausnahm.  Erst  bei  weiterem  Vordringen  nach 
aussen  stellte  sich  wieder  eine  bessere  Scheidung  der  epithelialen 
Wucherung  vom  Stronia  ein  und  es  traten  die  für  den  Scirrlius 
ventriculi  so  charakteristischen  Epithelzellen.stränge  und  Epithel- 
zellenzeilen auf,  welche  sich  zwischen  die  auseinander  weichenden 
Fascikel  der  Muscularis  eiudrängten.  Hie  und  da  sah  man 
kugelige  Anhäufungen  von  kleinen  Rundzellen,  welche  mit  den 
Epithelzellen  nicht  verwechselt  werden  durften  und  als  am- 
schriebene  Eiteransammlungen  zu  deuten  waren. 

2*  Beim  zweiten  Präparate  lag  es  der  mikroskopischen  Unter- 
suchung ob,  den  Zustand  des  Gewebes  festzustellen  in  einem 
Palle,  bei  welchem  von  einer  eigentlichen  krebsigen  Uiceration 
nirgends  etwas  zu  sehen  war,  sondern  lediglich  fin^^  diffuse 
Infiltration  der  Magenwäode  von  ganz  massigem  Grade  bestand; 
an  .  wenigen  Stellen  erschien  die  Schleimhaut  stärker  erhaben. 
Bei  schwacher  VergrÖssertUig  bot  sich  an  den  erhabenen  Stellen 
ein  Anblick  dar,  weicher  an  Sohleimgewebe  erinnerte,  indem  eine 
fast  Uchte  (j-rundsnbstanz  von  zahlreichen  sternförmigen  Zellen 
dnrchspanntwar,  zwischen  denen  ausserordentlich  lebhaft  gefärbte 
Zellen  mit  runden  Kernen  vorhanden  waren.  Neben  dieser 
Continnität  von  Scbleimgewebe  fanden  sieh  noch  reichlich  schlauch- 
förmige  Bildungen,  in  deren  Lnmen  abgelöste  Zellen  lose  lagen, 
Zellen,  die  ihrer  Form  nach  am  meisten  Endothelzellen  ähnlich 
sahen.  Endlich  zeigte  sich  an  einer  Stelle  eine  Mehrzahl  von 
sehr  grossen  mit  reinem  schleimigem  Gerinnsel  geffillten  Hohl- 
räumen, die  für  sich  zwar  rundlich  begrenzt  und  erweiterten 
Schleimdrüsen  nicht  unähnlich  waren*  andrerseits  aber  in  Cou* 
tinuität  standen  mit  dem  erwähnten  Schleimgewebe,  so  dass 
man  sie  nur  als  hervorgegangen  ansehen  konnte  aus  stellenweise 
verflüssigten  Partieen  von  Sohleimgewebe,  zwischen  denen  sich  die 
epithelhaltigen  vorhin  beschriebenen  Bildungen  hindurchzogen. 

3.  Hier  lehrte  die  mikroskopische  Untersuchung,  dass  man 
einen  Fall  vor  sich  hatte,  in  dem  sich  zu  einer  unzweifelhaft 
krebsigen  Entartung  eines  kleinen  umschriebenen  Theiles  der 
Magenschleimhaut  eine  unverhältnissmassige  Hypertrophie  der 
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Vmgebuug  hlnzugesellt  hatte.  Die  krebsige  Keabildnug  stellte 
ein  etwas  atypisch  waöheyndes  Cylinderepitheliom  dar.  Dasselbe 
zeigte  erheblich  dicke  Stromabalkea  und  zwischen  ihnen  enorm 
grosse  Lumina  des  Epithels  nnd  seiner  Verwandlangsprodukte. 
Man  konnte  schon  mit  blossem  Ange  diese  Lnmina  als  bis  an 
miliarer  Grösse  heranwachsende,  meist  aber  submiltare  Hohlräume 
erkennen.  Das  Epithel  war  stellenweise  ein  reines  Cylinderepithel, 
überwiegend  aber  und  wiederum  in  grosser  Ausdehnung  abgeplattet 
und  geschichtet.  Abgel Tiste  Zellen  füllten  mit  einem  körnigen 
Detritus  und  mit  schleimigen  Produkten  die  Lumina  au?.  Die 
Hypertr()])hie  der  Magenwand  berulite  in  erster  Linie  auf  einer 
ganz  fcxquis-iten  Verdickung  der  Muücularis. 

4.  Hier  handelte  es  sieh  um  ein  förralichea  Zottengewächs  :  vom 
Grunde  einer  mächtigen  Krebsigen  Ulceration  erhüben  sich  dicht 
gedrängte  und  verzweigte  zuttenartige  Auswüchse.  Die  Umgebung 
war  scirrliös.  Hei  diesem  Geschwür  hatte  man  Gelegenheit, 
neben  einem  ausges[)rüebeuen  etat  mamtntillonö  die  Entwicklung 
eines  richtigen  Scirrhus  aus  den  vergrösserten  Drüsenschläuchen 
entstehen  zu  sehen.  Dabei  war  vor  allem  interessant^  wie  das 
Epithel  dieser  S(  hläuche  zunächst  das  Lumen  schloss  und  dann 
nicht  nur  in  der  Richtung  nach  einwärts  in  die  Muskelsubstanz 
wucherte,  sondern  iiuch  lange  und  feste  und  dicke  Fortsätze 
nach  der  Oberfläche  sandte,  welolie  an  den  GcscliwürsHächen 
hervorragten  und  sehr  allmälig,  wie  es  schien,  zerfielen.  Die 
grosse  Dichtigkeit  dieser  Epithelkörper  und  der  solide  Bau  der- 
selben erinnerte  an  Plattenepitheliome  oder  Endotheliome.  Jeden« 
falls  ist  diese  Art  von  Krebsepithel  an  normaler  Schleimhaut  eine 
grosse  Seltenheit  und  findet  sich  in  keiner  Weise  bei  den  vier 
Hauptformen  der  Magenkrebse  vor. 

Aldegarmann:  Ein  En  doth  elkrebs  des  Magens. 
Das  von  Alde(/armann  beschriebene  Präparat  (von  Herrn  Dr.  P/eil" 
Sclnteider  in  Schönebeck  übersandt)  stammte  von  einer  67  jährigen 
Frau,  bei  der  die  klinische  Diagnose  auf  Carcinoma  ventricnli 
gestellt  war. 

An  der  kleinen  Curvatur  des  Magens  bis  hart  an  den  Pylorus 
heran  sass  ein  Geschwür,  dessen  Grund  nnd  Band  mit  einem 
milchweissen  starren  Infiltrat  versehen  waren,  und  das  desshalb 
auf  den  ersten  Blick  hin  £nr  ein  fortgeschrittenes  Oylinder- 
epitheliom  gehalten  werden  konnte.   Bas  Geschwür  umgriff  in 
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ganzer  Cireumfereuz  die  Pylorusgegend  und  katte  die  hochgradige 
Stenose  erzeugt,  deretwefr  'ii  die  Gastroenterostomie  ausgeführt 
worden  war.  Der  CTeschwürsbodeu  war  unregeimässig  höckrig,  nur 
hier  und  da  mit  kleinen  flottirenden  Fetzen  besetzt,  im  Ganzen  viel« 
mehr  glatt,  mit  konüuirenden  milchweissen  Geschwürsknoten  ge- 
pflastert. Nach  aussen  hin  war  die  Geschwulst  durch  alle  Magen- 
schichteo  hindurch  gewuchert  und  im  retroserösen  Bindegewebe 
angekommen.  Hier  waren  alle  Lymphdrüsen  taubeneigrose  an* 
geschwollen  und  bildeten  ein  über  faustgrosses  Konglomerat. 
Interessant  war  eine  multiple  Metastasenbildung  in  der  Leber. 

An  den  quetschweichen  Metastasen  hegte  man  zuerst  den 
Verdacht,  dass  es  sich  nicht  um  ein  gewöhnliches  Carcinom 
handeln  konnte.  Die  Knoten  waren  zwar  im  allgemeinen,  wie 
die  niPi-ten  Gescliwulstmetastasen  in  der  Leber,  rund,  an  der 
Oberfläche  sitzend ,  mit  dellenartigen  Vertiefungen  versehen, 
aber  am  Durchschnitt  konnte  man  sehr  scharf  drei  Entwicklunga- 
aonen  unterscheiden,  von  denen  awei  konzentrische  Schalen  um 
die  mittelste  bildeten.  Die  äussere  Zone  wurde  yon  dem  sehr 
derben,  milchweissen  Geschwulstparenchym  gebildet.  Sie  setzte 
sich  ganz  scharf  gegen  die  zweite  ab,  welche  gelbweiss,  käsig  aus- 
sah, während  die  Mitte  von  einem  rÖthlich-granen,  einsinkenden 
Parenchym  gebildet  wurde.  Diese  drei  Zonen  finden  sich  wohl 
auch  sonst  bei  Krebsen,  aber  nicht  so  scharf  von  einander  abge- 
setzt. An  Schnitten  durch  die  Magenwand  Hess  sich  der  Verlauf 
der  gesammten  Geschwnlstbildung  folgendermassen  feststellen': 

Man  sah  gegen  die  innere  Grenze  der  Geschwulst  zu  eine 
Carcinomstrukturt  welche  in  sehr  weiten  Maschen  des  Stromas 
Epithelzellencylinder  enthielt,  die  diese  Maschenräume  durchaus 
nicht  ganz  ausfüllten,  sondern  so,  dass  ringsherum  ein  ziemlich 
weiter  Zwischenraum  erhalten  bli^b.  Die  Zellen,  welche  die 
Cylinder  zusammensetzten,  waren  innig  zusammengedrängt,  so- 
dass man  die  Grenzen  der  einzelnen  Elemente  an  keiner  Stelle  mit 
voller  Deutlichkeit  erkennen  konnte.  Man  gewahrte  vielmehr 
haupt.säclilicli  die  dunkelblau  gefärbten  Kerne,  die  in  das  ver- 
schmolzene lieilrosaroth  ejetarbte  Protoplasma  t-iu^c bettet  waren. 
Diese  Kerne  verrieten  durch  ihre  Stellung  keineswegs  ihre  Ab- 
kuni't  von  irgend  einer  bekannten  Epithelsorte,  »üiidern  sie  waren 
im  allgemeinen  länglich ,  und  die  längere  Achse  der  Kerne  war 
nach  den  verschiedensten  Richtungeu  hin  orieutirt,  so  dass  eine 

vollkommene  Wiliküriiciikeit  in  Bezug  auf  die  Anordnung  der 
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Zellen  im  Haufen  hervortrat.  Dabei  waren  Kerutheilungsfigureu 
im  Innern  zahlreich  zu  konstatiren. 

Was  die  Fonu  dieser  Kpithelkörper  betraf,  30  waren  sie  im 
allgemeinen  lanj^sgestreckt,  walzen-  oder  keulenförmig,  stellen- 
weise stark  krumm  oder  auch  sogar  wirklich  gebogen,  wie  man 
es  von  Krebskörpern,  die  im  Innern  von  Lymphgefässen  liegen, 
zu  sehen  gewohnt  ist.  Hierdurch  entstand  die  Vermuthuiig,  dass 
der  Krebs  wesentlich  in  den  Lymphräumen  vorgerückt  sei  und 
die  weitere  Frage,  ob  man  es  nicht  vielleicht  mit  einem  Endothel- 
krehs  zu  thun  hatte,  d.  h.  mit  einer  Geschwulst,  deren  Elemente 
durch  Wuehernng  der  Endothelien  hervorc-ehracht  waren. 

Betrachtete  man  daraufliin  die  innere  Oberfläche  der  Käume, 
in  welchen  die  Geschwnlstzellen  lagen,  so  fand  man  thatsäch- 
lich  keine  fortlaufende  Endothelschicht  über  dieselbe  auf^gehreitet, 
und  es  machte  freilicli  den  Eindruck,  als  ob  diese  £iidothelscUicbt 
in  die  Bildung  der  Krebskürper  aufgegangen  sei. 

Bis  tief  in  die  Muskularis  fanden  ?v'h  die  hesfdiriebenen 
^KrebskÖrper'' ;  speciell  an  einzelnen  Punkten  trat  man  zwischen 
den  auseinander  weichenden  Bündeln  der  Muskularis  unverkenn- 
bare Lymphräume,  die  mit  den  lose  liegenden  Krebskörpern 
angefüllt  waren.  Nahm  man  nun  dazu,  dass  bisher  kein  echtes 
Magencarcinom  bekannt  geworden  ist,  welches  nicht  von  der 
Struktur  des  Cylinderepithelioms  wenigstens  ansgingo,  so  wurde 
die  Annahme  immer  wahrscheinlicher,  dass  man  es  mit  einer 
ungewöhnlichen  Krebsform,  d.  h.  eben  mit  einem  £ndothelkrebs 
jsti  thun  hatte. 

Das  übrige  Terrain  der  Geschwulst,  d.  h.  der  weitaus 
grösste  Theil  des  Gcsammtgeschwulst>£örpers  zeigte  ein  von  dem 
bisher  geschildertem  abweichendes  Verhalten  des  Epithels  zam 
Stroma.  Von  einem  grossmaschigen  bezw.  alveolären  Stroma 
war  hier  überall  nicht  mehr  die  Bede.  Man  fand  vielmehr  ein 
faseriges  Bindegewebe  mit  ellipsoiden  oder  spindelförmigen,  bis- 
weilen sehr  schmalen  Spältchen,  in  welche  Spältcben  die  epi' 
thelähnlichen  Zellen  meistens  einseln  oder  in  kleinen  Gmppen  von 
zwei)  drei  und  mehr  Exemplaren  eingebettet  waren.  Diese  SpSlt> 
eben  sind  bekanntlich  normalerweise  mit  je  einer  Häntchenselle 
oder  einem  BindegewebskSrpe^chen  ausgekleidet,  nnd  es  machte 
in  dem  fraglichen  Falle  ganz  den  Eindruck,  als  ob  nnr  mehr 
eine  Vergrösserang  und  epitheloide  Umwandlutig  solcher  Hänt- 
chen-  oder  Endothelzellen  stattgefnnden  habe. 


Digrtized  by  Google 


aoB  dem  p athologüch«n  Ijutitut.  3.  Folge. 


37 


Nahm  maii  Präparate,  welche  die  Verbreitung  der  Ge- 
achwiilöt  im  Fettgewebe  des  Netzes  vor  Augeu  stellten,  so  zeigten 
sie.  dass  sieb  die  Gesebwulstzellen  vou  den  ßandern  und  Grenzender 
Fettläppclien  her  zwischen  die  Fettzellen  einscboben.  dieselben 
auseinander  drängend  und  seLliesslieh  zur  Atrophie  brini^eud. 

Neben  den  geschilderten  eigentlichen  carcinomatöseu  bezw. 
endotheliomatösenBestandtheilen  der  Geschwulst  fanden  sich  rings- 
herum beträchtliche  Wucherungen  des  anstossenden  Bindegewebes 
bis  zur  Bildung  einer  ziemlich  derben  Schwiele  im  subserüsen 
Bindegewebe.  Auch  fand  mau  durch  die  ganze  Geschwulst  hin- 
durch ein  kleinzelliges  rundzolliges  Infiltrat  verbreitet,  was  auf 
den  chronisch  entzündlichen  Zustand  des  gesammten  kranken 
Tkeiles  hinwies. 

Wenn  man  nun  in  diesem  Falle,  durch  makroskopische  Ver- 
hältnisse bewogen,  annehmen  musste,  dass  es  sich  um  ein  ur- 
sprünglich einfaches  Geschwür  gehandelt  hatte,  so  war  die  Form, 
in  welcher  dasselbe  zu  einem  Elrebs  geworden  war,  jedenfalls 
nicht*  die  gewöhnliche;  d.  h.  nicht  die  an  das  Geschwür  sn- 
stosseuden  Magendrüsen  hatten  die  carcinomat^se  Wucherung 
begonneUf  sondern  das  Endothel  der  Lymphbahnen  und  der  Saft- 
spalten der  Magenwand  war  es,  welches  hier  die  seltenere  Form 
eines  J&ndothelcarcinoms  hervorgebracht  hatte. 

V, 

Schäfer:  Die  Bindegewebsentwicklung  in  der 
Leber  bei  der  cyanotischen  Cirrhose.  Bei  den  wider- 
sprechenden Angaben  über  die  Vertheilung  des  nengebildeten 
Bindegewebes  in  der  cyanotisch-cirrhotischen  Leber  schien  eine 
«rnente  üntersuchnng,  welche  speolell  auf  diesen  Funkt  ge- 
richtet war»  am  Platze.  Es  wurde  daher  in  einem  entsprechen- 
den Falle  znrOrientirnng  eine  massige  Injeetion  der  Vena  hepatica 
mit  Berliner  Blau  voransgeschickt  nnd  dann  das  Präparat  vor- 
sichtig in  Alcohol  von  wachsender  Concentration  gehärtet.  Die 
darauf  angefertigten  Schnitte  wurden  mit  verschiedenen  Metboden 
gefärbt. 

Der  erste  Blick  auf  die  Präparate  zeigte  ein  Verhalten, 
welches  von  der  gewöhnlichen  Lebercirrhose  deutlich  abwich. 
Um  das  verwickelte  Bild  verständlich  zu  machen,  musste 
man  nicht  von  der  vena  hepatica,  sondern  von  der  vena  portarum 
und-  deren  Umgebung,  dem  sogenannten  Portalgewebe,  ausgehen. 
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In  ihrem  Lumen  waren  die  Gefaase  weit;  aneh  die  Arterien 
hatten  ein  beträchtliches  Kaliber,  ein  Beweis,  dass  sich  die 
Stannng  von  der  vena  hepatioa  dnrch  das  ganse  Parenchym  bis 
anf  die  zuführenden  Gtefasse  fortgesetzt  hatte.  Die  G-lisson'sohe 
Kapsel,  welche  die  GefSsse  einschloss,  zeigte  unzweifelhaft 
eine  gewisse  Verdickung;  aber  diese  Verdickung  erwies  sich 
als  eine  reine  v  Hyperplasie  mässigen  Grades  und  Hess  keinerlei 
Erscheinungen  von  lebhafter  Kern^  und  ZelltheiluDg  erkennen. 
Das  Gewebe  war  hier  ein  gut  gebildetes  zelliges  Bindegewebet 
mit  eingestreuten  länglichen  Kernen  und  setzte  sich  nach  aussen 
mit  scharfer  Grenze  ab.  An  dieser  Stelle  findet  man  bei  der 
Laennec'schen  Cirrhose  eine  reichliche  Entwicklung  jnngen 
Bindegewebes.  Eine  solche  war  auch  hier,  aber  nicht  fiberall, 
und  in  massigem  Grad  vorhanden,  so  dass  man  etwa  sagen 
konnte,  dass  sich  die  Capsula  GHssonii  in  mässigem  Grade  an 
dem  ncugebildeten  Bindegewebe  betheiligte. 

Die  venae  centrales  waren  mächtig  erweitert.  (Die  Vene 
war  daran  gut  zu  erkennen  ,  dass  sich  von  der  Injectionsmassi'  her 
in  ilircm  Lumen  ein  blauer  Saum  gebildet  hatte;  die  umliegen- 
den Capillaren  waren  von  der  Masse  angefüllt). 

Bezüglich  der  Lebervenen  konnte  man  »wischen  den 
kleinen,  mittleren  und  grösseren  Venen  unterscheideii.  Die 
kleineu  und  mittleren  waren  zwar  auch  erweitert  und  ihre  um- 
gebenden Capillaren  nahmen  entsprechend  Antheil,  aber  es  Hess 
sich  anf  diesem  G-ebiet  von  einer  Vermehruno;  d^^s  Bindege\vel)es 
nichta  weiter  nachweisen,  als  r-ine  mässii^e  V'erdifkunf?  der 
Venenwand,  welche  sich  bei  jeder  Üyanose  findet.  Die  grosseren 
Stämuie  zeigten  in  ihrer  Umgebung  eine  recht  deutliche  Ver- 
mehrung des  Bindegewebes.  Und  die  grössten  von  den  injieirten 
Venen  besassen  jenseits  der  eigentlichen  Get'ässwand  eine  nieist 
sehr  grosse  Area,  in  der  ein  Neubildungsprozess  von  Bindegt-- 
webe  Platz  gegriffen  hatte,  der  den  gewöhnlii-hen  Leistungen 
der  Capsula  Glissonii  bei  der  Laennec'schen  Cirrhose  ebenbürtig 
an  die  Seite  gestellt  werden  konnte.  Schon  die  Wandverdickung 
der  grossen  Gefässe  war  eine  ganz  excessive:  während  bei  der 
normalen  Leber  die  Wandung  der  Vene  nur  als  eine  dünne 
Auskleidung  des  Hohlraumes  erscheint,  hatte  man  hier  im  Quer« 
schnitt  abzählbare  Lanu  llen  bis  zu  fünf  und  sieben  Stück,  jenseits 
deren  sofort  eine  kleinzellige  Infiltration  einsetzte,  die  für  die 
weitere  Verdickung  bestimmt  schien.    Von   diesen  grösseren 
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Herden  nengebildeten  Bindegewebes  giug  ein  System  straog- 
förmiger  Fortsetzungen  ans,  welches  Überall  mit  feinen  Aus- 
läufern bis  zur  Capsula  Glissonü  vordrang  und  dadurch  eine 
anderweitige  EinhUllnng  des  Leberparenchyms  veranlasste,  welche 
zwar  im  grossen  und  ganzen  an  die  Granulationen  der  Laennec- 
schen  Cirrhose  erinnerte,  aber  doeh  auch  wieder  bemerkbare 
Unterschiede  zeigte.  Vor  allem  waren  die  Äctni  besser  erhalten, 
und  die  Granula  von  vorn  lierein  viel  kleiner  als  in  jenem  Falle, 
ja  man  konnte  sogar  an  recht  degenerirten  Stellen  wegen  der 
scharfen  Markirung  in  der  Mitte  die  Acini  in  ihrer  Form  und 
I.Mge  gut  erkennen  und  abzählen,  wie  viel  etwa  zu  einem 
grü.^seren  Granulum  zusauimen  getreten  waren.  Vit] fach  ent- 
sprach ein  Granulum  einem  Acinus,  was  bei  der  Laeüuec'schen 
Cirrhose  niemals  vorkommt.  Bemerkenswerth  erschien  es  ausser- 
dem, dass  der  Schwund  der  Leberzellen  einerseits  nicht  durch 
eine  Pigmentatrophie ,  sondern  durch  einfaches  Kleinerwerden 
der  Zellen  eingeleitet  und  andererseits  durch  eine  gewi.-3se 
Hypertrophie  der  restirenden  Lel)ersub3tan/.  konipeii.-^irt  wurde. 
Was  den  ersten  Punkt  anbetritft,  so  konnte  an  dem  Uiitergaug 
einzelner  Aoini  und  Theilen  von  Acinis  überhaupt  nicht  ge- 
zweitelt  werden.  Von  Vene  zu  Vene  zocken  oft  Bindegewebs- 
brüoken .  welche  oft  noch  Reste  von  Leberzellen  einschlössen. 
Aber  auch  diese  lleste  von  Leberzellen  zeigten  stellen wei-je  Er- 
scheinungen von  Kern thei hing  und  scharfer  Absetzung  gegen 
das  umgebende  Parencliym.  welche  nicht  an  Atrophie  erinnerten, 
sondern  an  das  Verhalten  der  weitaus  grössten  Menge  von 
Leberparenchym ,  welches  sich,  soweit  man  diese  Zustände  von 
andern  Stellen  her  kennt,  im  Znstande  der  Proliferation  und 
in  guter,  ja  übermässiger  Krnährnng  befand.  ^lan  hatte  es 
mithin  zu  thun  mit  einer  interstitiellen  Bindegewebsentwicklung, 
welche  deutlich  unter  den  Auspicien  der  venösen  Stauung  er- 
folgte, aber  nicht  den  atrophirenden  £iiect  der  gewrilmlichen 
portalen  Cirrhose  gehabt  hatte,  sondern,  vielleicht  unter  der 
Hitwirkung  einer  generellen  sehr  guten  Ernährung,  die  Indi- 
oation  für  einen  hyperplastischen  Zustand  des  von  der  Binde- 
gewebsneubildung  verschonten  Parenchyms  wurde ,  welclie  die 
Atrophie  und  die  Vernichtung  gewisser  Abschnitte  der  Leber 
selbst  compensirte.  Demnach  konnte  dieser  Fall  von  cyanotischer 
Cirrhose  der  Leber  unter  die  Kategorie  der  hypertrophischen 
Cirrhose  eingereiht  und  der  atrophischen  oder  Laennec'schen 
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Ciirhoae,  welche  besonders  datcli  AleoholmUsbranch  hervor* 
gemfen  wird,  gegenübergestellt  werden. 

Suzuki:  U  e  b  e  r  die  L  e  b  e  r  t  u  b  e  r  e  u  1  0  s  e  bei  T  u  b  e  r- 
c  u  I  0  s  e  anderer  0  r  «T;a  n  e.  Es  ist  sehou  oft  darüber  geiiandelt 
worden,  wie  häutig  die  Tubereulosc  der  Leber  sich  mit  der  Tuber- 
culose  der  Lungen  und  anderer  Organe  vergesellschafte:  die  Mein- 
ungen über  diesen  Punkt  sind  stets  sehr  getheilt  gewesen.  Das  kommt 
zum  Tiieil  daher,  dass  die  fraglichen  Untersuchungen  ohne  mikros- 
kopischen Nachweis  vorgenommen  wurden :  bekanntermassen  sind 
aber  die  Lebertuberkel  meist  sehr  klein  undmitblossem  Aiigeschwer 
erkennbar.  In  neuerer  Zeit  hat  auch  die  Frage  grosses  Interesse  er- 
regt, in  wie  weit  die  Leber  eine  den  Tuberkel bacilien  schädliche 
Wirkung  entfalte,  und  bis  zu  welchem  Grade  man  an  eine 
Heilung  bezw.  an  ein  völliges  Verschwinden  der  Tuberkel  in 
der  Leber  denken  dürfe.  Neuestens  liat  eine  Arbeit  von  Kochel 
in  dieser  Beziehung  anregend  gewirkt. 

Diese  Sachlage  Hess  es  durchaus  ;^erathen  erseheinen,  eine 
abermalige  Prüfung  der  Frage  vorzuuehmen,  in  wie  viel  Fällen 
von  Plithisis  pulmonum  bezw.  von  Tuberculose  anderer  Organe 
des  Körpers  si<  h  Tubereulose  der  Leber  bemerklieh  mache,  ferner 
inwieweit  man  aus  dem  histologischen  Befunde  auf  etwaige 
Kückbildung  der  secundären  Lebertuberculose  schiiesaen  dürfe. 

Zn  diesem  Zwecke  hat  Sumki  die  Sektionsprotokolle  des 
pathol.  Instituts  zn  Würzburg  einer  genauen  Durchsicht  unter- 
zogen; aber  mit  Rücksicht  darauf,  dass  in  den  meisten  Fällen 
eine  mikroskopische  Untersuchung  der  Leber  nicht  angestellt 
worden  ist,  hatte  er  sich  bald  darauf  beschränkt,  nur  die  frischen  zur 
Sektion  gekommenen  Fälle  und  zwar  mikroskopisch  auf  die  ge- 
stellte Frage  hinzu  untersuchen.  Es  waren  davon  im  ganzen  70. 
An  verschiedenen  Orten  der  Leber  wurden  Stucke  heraus- 
geschnitten, in  geeigneter  Weise  gehärtet^  dann  in  inöglichat 
viel  Schnitte  zerlegt  und  auf  Miliartuberkel  untersucht. 

^Es  ist  zuzugeben  ,  dass  diese  Art  des  Vorgehens  nooh 
keine  absolut  sieliere  Methode  darstellt,  in  sofern  es  durchaus 
nicht  ausgeschlossen  ist,  dass  wenig  zahlreiche  Tuberkel,  die 
sich  etwa  in  der  Leber  vorfinden  sollten,  entliehen  konnten. 
Doch  ist  es  bekannt,  dass  die  Miliartuberkel  der  Leber  fast 
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iramer  sehr  gleichmässig  vertheilt  sind,  so  dass  bei  Entnahme 
von  Stücken  aus  den  verschiedenen  Gegenden  der  Leber  ein 
ziemlich  sicheres  Ergebniss  erwart.t  werden  durfte."  Das  Ge- 
samtergebniss  der  Untersuchung  war,  dass  in  44  von  70  Füllen 
(und  zwar  in  25  luakroskopisch  und  in  19  mikroakopiach;  l)ei 
Tuberculose  der  verschiedenen  Organe  des  Körpers  Miliartuberkel 
der  Leber  nachgewiesen  werden  konnten. 

Nachdem  dies  in  der  Hauptsache  festgestellt  war,  konnte 
das  angehäufte  Material  noch  zur  Beantwortung  einer  Neben- 
frago  benutzt  werden,  dahin  gebf^nd,  ob  sich  nielit  durch  niikro- 
skopisclie  Kennzeiclieii  das  Alter  der  Miliartuberkel  feststellen 
liesse,  und  ob  daraus  wiederum  der  Hinzutritt  der  tuberculüsen 
Erkrankung  zeitlich  einigermassen  feätgestelit  werden  könnte. 

In  dieser  Beziehung  war  es  natürlich  nötliig,  die  einzelnen 
44  Präparate  zn  i^ichten.  Es  hat  sich  dabei  ergeben,  dass  man 
über  den  Zeitpunkt  des  Hinzutretens  der  Lebertuberculose  zur 
Tuberrulüst  der  anderen  Organe  etwas  Sicheres  durchaus  nicht 
aussagen  konnte 

Dagegen  wurde  konstatirt,  dass  alle  Altersstufen  derMiliar- 
Tuberkeln  von  den  jüngsten  Eruptionen  an  bis  sogar  zur  voll- 
ständigen Umwandlung  in  schwielige  Bindegewebsknötchen  vor« 
kamen.  Es  fand  sich  einmal  das  Auftreten  fast  isolirter  Riesen- 
zellen, dann  von  Tuberkel- Knötchen  in  typischer  Zusammen- 
setzung ans  epitheloiden  Zellen  und  Riesenzeilen  und  peripheren 
Leukocytenhöten,  weiterhin  fanden  sich  grossere  Tuberkel  mit 
verkäster  Mitte,  mit  starker  oder  schwacher  marginaler  Reaction, 
endlich  käsige  Knötchen  mit  schwieliger  Bindegewebseinfassung, 
und  schliesslich  geradezu  fibröse  Knötchen  mit  organisirten 
Biesenzellen  in  der  Mitte.  In  einzelnen  Fällen  durfte  demnach 
mit  aller  Reserve  auf  eine  Art  von  Ausheilung  der  Lebertuber- 
culose  geschlossen  werden. 

Wendorf:  Veränderungen  des  Pankreas  beiJDia- 
betes  mellitus.  Wendorf  hat  die  SectionsprotokoUe  des  Instituts 
ztudirt  und  in  11  Fällen  von  Diabetes  mellitus  9  mal  das  Pankreas 
als  abnorm  angegeben  gefunden :  Einfache  Atrophieen  geringeren 
oder  stärkeren  Grades,  fettige  Atrophie,  fettig^e  Degeneration 
und  blutig*fettige  Erweichung ,  fibröse  Verhärtung  und  Schrumpf- 
ung fanden  sich  verzeichnet.  Die  Angaben  über  das  Verhalten 
der  Leber  bei  den  genannten  Fällen  von  Diabetes  waren  sehr 
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wechselnd:  znmeist  war  von  einer  Vergröasernng  des  Organa 
die  Bede,  daneben  von  Fettinfiltration  fast  regelmäasig;  auch 
Cyanose  und  cyanotische  Induration  fand  sich  gelegentlich; 
einmal  war  sogar  von  einer  Atrophie  der  Leberläppchen 
berichtet. 

Wendorf  beschrieb  sohliegslicb  einen  eigenen  Fall  mit 
folgenden  Pankreas  Veränderungen : 

Bei  der  Betrachtung  iler  Praeparate  mit  schwacher  Ter- 
grösserung  war  schon  zweierlei  zu  sehen:  einmal  eine  Zunahme 
im  Volumen  der  gröberen  Bindegewebssepten  des  Pankreas,  und 
dann  eine  ezcessive  Entwicklung  des  Fettes  zwiscben  den 
einselnen  Drüaenläppehen.  Was  das  Bindegewebe  betraf,  so  war  es 
grdsstentbeils  ein  faserreiohes,  sklerotisches,  kernarmes  G-ewebe,  in 
dessen  Bereich  eine  grosse  Reihe  von  Gefassen  nicht  nur  verdickt 
sondern  auch  obliterirt  war,  während  die  Ansfuhrungsgänge  im 
Bereich  der  verdickten  Bindegewebssepten  comprimirt  erschienen 
nnd  fast  durchweg  durch  reichliche  Proliferation  und  Abstossung 
des  Wandbelages  mit  Zellenmassen  dicht  erfällt  wai'en.  Die 
Bindegewebswucherung  erstreckte  sich  in  ihren  feineren  Ans- 
länfern  auch  zwischen  die  einzelnen  Läppchen  hinein,  dieselbe  in 
kleine  und  kleinere  Theilstücke  auseinander  sprengend.  Die 
Gompressiont  die  durch  die  Bindegewebswucherung  auf  die 
Ausfiihrungsgänge  ausgeübt  wurde,  hatte  auf  der  anderen  Seite 
zur  Folge,  dass  an  einigen  Stellen  eine  cystische  Erweiterung 
der  Ausfiihrungsgänge  statthatte.  Hier  fanden  sich  Uebergänge 
zu  ziemlich  umfangreichen  Cysten,  die  mit  abgestossenen  Epithel - 
Zellen  und  schleimigen  Zerfallmassen  erfüllt  waren.  An  den 
Durchschnitten  einiger  der  erweiterten  Ausführungsgiinge  ergab 
sich  eine  weitgehende  Kalkinkrustation  der  Inhaltsmassen. 

Nicht  an  allen  Stellen  war  die  interstitielle  ßiiidegewebs- 
hyperphisie  in  gleich  hohem  Masse  ausgebildet,  aber  es  fanden 
sich  Strecken,  in  deren  Rereich  fast  jeder  einzelne  Drüseu-C^uer- 
oder  Tj;ingsschuitt  diucli  ein  heträchtlichcs  bindegewebiges  Sep- 
tuni  von  seinen  Nachbarn  getrennt  war.  Hier  glich  das  Bild 
in  iler  That  völlig  <len  Zustanden  .  wie  man  sie  in  der  Leber 
und  Niere  bei  chronischen  interstitiellen  Knt/.üiulungsprozessen 
findet.  Die  vorhin  aufgeführte  Cystenbildnng  konnte  zur 
weiteren  Ausführung  der  erwähnten  Anal(\uii'  herang'ezot^en 
werden,  ebenso  die  erhebliehe  I  )t  .«^quamation  in  den  Anstührungs- 
gängen,  die  zu  einer  vollständigen  Verstopfung  einer  grossen 
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Ansalil  derselben  fahrte.  Der  UmBtand  war  nocH  bemerkens» 
Werth,  dass  sich  Stellen  vorfanden ,  in  welchen  die  interstitielle 
Bindegewebswucherung  mehr  granulirenden  Charakter  aufwies» 
Ferner  erschien  bemerkenswerth  die  Verdickung  der  ßlutgefasser 
die  mit  der  erwähnten  Bindegewebshyperplasie  vergesellschaf- 
tet war. 

Was  die  erwähnte,  mit  der  Bindegewebsentwicklung  ver- 
bundene excessive  Entwicklung  des  Fettgewebes  anlangte,  so- 
trug  sie  ihrerseits  noch  weiter  zu  Trennungen  und  Auseinander- 

Sprengungen  der  Drüsenläppchen  bei.  Das  zwischen  den  Läpp- 
chen und  innerhalb  derselben  neugebildete  Fettgewebe  glich  in 
seiner  Beschaffenheit  im  Wesentlichen  normalem  Fettgewebe, 
mit  der  Ausnahme,  dass  es  für  gewöhnlich  mit  stärkeren  binde- 
gewebigen Septeii  versehen  war. 

Ein  weiteres  Moment,  das  bei  der  histologischen  Unter- 
suchung des  Pankreas  von  Wichtigkeit  erschien,  war  in  Bezug 
auf  das  eigentliche  Parencbym  das  herdweise  Auftreten  von 
Bezirken,  in  welchen  die  Epithelzellen  schlechte  Kernfärbung 
aufwiesen,  wobei  sie  leicht  an  Volumen  zunahmen  und  in  ihrem 
Protophiäma  ein  körniges  Aussehen  darboten.  Es  fanden  sieh 
B  zirke.  in  welchen  das  Pankreasgewel)e'  umgewandelt  war  in 
ein  Stützgerüst,  in  dessen  Maschen  die  Epithelzellen  als  unge- 
färbte losgeli)ste  Schollen  angehäuft  waren.  Gerado  an  diesen 
Stellen  war  oft  die  Verdickung  der  Gefässe,  die  bis  zur  volligen 
Obliteration  gehen  konnte,  als  besonders  hochgradig  naehzu- 
weisen.  Es  war  schwer  zu  sagen,  ob  man  es  hier  mit  multiplen 
Herden  fettiger  Degeneration  oder  mit  richtigen  Nekrosen  zu 
thun  hatte. 

Das  Ergebniss  der  mikroskopischen  Untersuchung  zusammen- 
fassend, durfte  in  erster  Linie  betont  werden,  dass  hier  jeden- 
falls  ein  längerer  Bestand  des  Leidens  am  Pankreas  angenommen 
werden  musste.  Di«'  mächtige  Proliferation  des  interstitiellen 
Bindegewebesi  ähnlich  derjenigen  bei  der  Lebercirrhose ,  konnte 
kaum  anders  als  wie  bei  dieser  eben  genannten  Entartung,  also 
nur  als  eine  sehr  chronische  interstitielle  Entzündung  aufgefasst 
werden.  Sie  bat  wohl  die  hochgradige  Atrophi«  des  Pankreas 
zur  Folge  gehabt  und  die  Verkleinerung  des  Organs,  welche  nur 
durch  eine  nachträgliche  complementäre  Wucherung  des  um-^ 
gebenden  Fettgewebes  einigermassen  verdeckt  werden  konnte. 
(Vacatwucberung).   Anders  ist  es  mit  den  partiellen  Nekrosen 
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des  Farenchyms,  die  doch  gewias  nicht  als  das  diiekte  firgebnisa 
der  chronischen  Entzündung  angesprochen  werden  konnten. 

Derartige  Nekrosen  sind  bekanntlich  in  der  lotsten  Zeit 
bänfiger  in  der  Umgebung  des  Pankreas  beobachtet  worden,  ohne 
dass  es  bisher  gelungen  wSre,  mit  Sicherheit  die  Entstehung 
derselben  zu  verfolgen.  Jedenfalls  hatten  in  dem  gegebenen 
Falle  auch  sie  dazu  beigetragen,  die  FunktionsfShigkelt  des 
Organs  zu  beeinträchtigen,  wenn  sie  auch  wohl  sicher  frischeren 
Datums  waren  als  die  geschilderten  chronisch -interstitiellen 
I^cesse. 

Lejeune:  Ueber  einen  Fall  von  primSrem  Gar* 
cinomder  Gallenblase.  In  dem  Falle  von  LcyeMit«  handelte  es 
sich  um  einCarcinom  der  Gallenblase,  um  eine  charakteristische  ge- 
schwnlstmässige  Entartung ,  welche  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Gallenblase  zurVerscliwäruiig  <;efülirt  liatteund  welcher  die  eigent- 
iicheii  ßestandtlieile  der  Gallenblase  bereits  zum  Opfer  get'alleu 
waren.  Von  iliesem  (leschwür  aua  zogen  Stränge  von  Geschwulst- 
gevvebe  in  die  Leburbiueiu;  jeudcits  derselben  fanden  sich  imLeber- 
parenchym  mehr  oder  weniger  isolirte  Knoten  und  KnTttcben, 
die  als  sekundäre  unzweifelhaft  anzuerkennen  waren.  Die  niikro- 
scupiöclie  Unterauebung  au  senkrecht  zur  Oberfläche  der  Gallen- 
blase geführten  Schnitten  ergab  fuigeudes: 

Breite  Stränge  von  Bindegewebe,  die  sich  netzförmig  unter 
tjiuander  verbanden,  umsclilossen  grössere  und  kleiruM-^^,  wohl  aus- 
gebildete Carciiiumknoten.  I)ie  Form  der  Krebszeilen  war  im 
Durchschnitt  die  kieinku bische,  die  Grösse  war  in  mässigen  Grenzen 
wechselnd. 

Was  die  Verbreitung  der  Geschwulst  anlangte,  so  trat  hier 
eine  Erscheinung  auf,  welche  in  ähnlicher  Weise  sieh  nur  bei 
den  Endotheliomen  zu  finden  ptlegt.  indem  näralich  einzelne,  ver- 
hältnissmässig  recht  grosse  Zellen  relativ  weit  entfernt  von  den 
nächsten  Krebsalveolen  innerhalb  des  Bindegewebes  sichtbar  waren 
und  ofl'enbar  die  Stelle  bezeichneten,  wo  sich  eine  neue  Krebs- 
alveole  bilden  würde.  Diese  Vorläufer  der  Geschwulstbüdung 
zeichneten  sich  einmal  durch  ihre  Grösse  als  Zellen  aus  und 
durch  ihre  grossen,  oft  in  Theilung  begriffenen  Kerne:  ferner, 
wenn  es  zur  Theilung  gekommen  war,  durch  eine  alsbald  ein- 
tretende zwiebelselialige  Schichtung  der  Tochterzellen.  War 
es   dann   zur  Ausbildung   von  Zellennestern   gekommen,  so 
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schmiegten  sich  die  nengebildeten,  an  der  Grense  liegenden 
Zellen  auf  s  innigste  dem  Bindegewebe  an  und  schoben  Anelfinfer, 

oft  in  Mehrzahl,  in  die  Zwischenräume  der  anstossenden  Binde- 
gewebsfasern vor.  Da  nun  an  der  Gallenblase  normaler  Weise 
Cylinderepithel  die  Oberlluche  überzieht,  und  bei  den  bisher 
mikroscopirten  Gallenblasenkrebsen  auch  fast  immer  Cylinder- 
zellenepitheliome  gefunden  worden  sind,  so  rausste  auf  Grund 
der  dargelegten  Beobachtungen  zu  der  Annahme  eines  Endo- 
thelioms  oder  Endothelkrebses  geschritten  werden;  für  viele 
Sehleimhäute,  namentlich  des  Uterus  und  Darmes,  wurden  ja 
neuerdings  vielfach  derartige  Geschwülste  beschrieben.  Hiermit 
wurde  eine  Frage  berührt,  die  noch  ihrer  definitiven  Beant- 
wortung harrt.  „  Virchow^s  Ansicht,  wonach  die  Carcinome  auch 
aus  dem  Bindegewebe  hervorgehen  könnten  ,  sciieiut  ebeu 
durch  die  moderne  Aufstellung  der  Endotheliorae  in  gewissem 
Sinn  wieder  bekräftigt  zu  werden,  und  das  Endotheliom  bildet 
so  gewissermassen  die  Brücke  vom  Carcinom  zum  Sarcom,  welch' 
letzteres  ja  aus  der  Zelle  des  Rindegewebes  hervorgeht." 

Was  'lie  metastasischen  Tumoren  der  Leber  anlanc^t,  so  war  an 
diesen  das  Hervorgehen  einer  alveolären  Geschwulst  aus  dem  Leber- 
parenchym  durch  die  Ausfüllung  der  Capi Ilaren  und  die  mächtige 
Ausdehnung  derselben  bis  zur  Grösse  von  Krebsalveolen  zu  kon- 
statiren.  Die  Enge  des  Raume.g  bedingte  hier  eine  frühzeitige 
gegenseitige  Compression  der  Zellen,  zwiebelschalige  Schichtung  etc. 
Anffaliend  war,  dass  die  Zellen  der  Blutgefässe  bei  dieser  Er- 
weiterung allmählicli  Teracbwanden.  Ob  hier  durch  eine  Art 
Ansteckung  seitens  der  eingewanderten  Zellen  die  Gefösselemente 
in  den  gleichen  Process  der  Wucherung  geriethen,  oder  ob  an 
dem  Schwund  derselben  eine  einfache  Atrophie  schuld  war,  wenn 
man  eine  lediglich  durch  Weiterwuchernng  eingeführter  Zellen 
bedingte  Metastase nbildang  annimmt,  das  wagte  die  Arbeit  nicht 
strikte  zu  entscheiden. 

Hirt:  lieber  Oho lelithiasis  und  ibre  Folgen. 
Nacb  einer  literarischen  üebersicbt  über  das  genannte  Tbema 
beschrieb  der  Verfasser  einen  eigenen  interessanten  und  seltenen  Fall. 

Dass  durch  £rgns8  von  gestauter  Galle  aus  der  Gallenblase 
eine  gefährliche  Peritonitis  erseugt  werden  kann,  ist  wohl  länger 
bekannt.  In  dem  yorliegenden  Falle  war  aber  eine  Stauung  der 
Galle  in  den  gesammten  Gallenwegen  durch  einen  Gallenstein 
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erzeugt,  der  im  Diveiticulum  Vateri  sich  definitiv  festgesetzt 
hatte.  Darauf  hatte  sich  eine  Erweiterung  der  Gallenwege  im 
linken  Leberlappen  bis  zur  Bildung  von  varicösen  Ectasieen  dicht 
unter  dem  seroseu  Ueberzug  der  Leber  entwickelt.  Dieser  letztere 
"war  an  zwei  Stellen  über  den  kleinen  Gallencystchen  geplatzt, 
und  ein  reichlicher  Erguss  von  Galle  aus  den  Gallenwegen  durch 
die  genannten  Oeffnungen  hatte  eine  fulminante  Peritonitis  mit 
tötiichem  Ausgang  erzeugt. 

VL 

R  i  e  s  s :  Zur  l^i  t  h  o  1  o  g  i  e  der  8  c  h  r  ii  m  p  f  n  i  e  r  e.  Riess 
beschrieb  die  Combinatiun  eir.er  chronisch  inlurstitiellen  Nephritis 
mit  einem  acuten  parenchymatös  -  degcuerativeii  Process. 

Er  stellte  die  Ansicht  auf.  dass  dieselbe  Niere  wiederlioit 
von  der  durch  Virchoir  und  Frenchs  geschilderten  Erkrankungs- 
form (trübe  Schwellung,  fettige  Degeneration  nnd  Collaps  der 
Harnkanälchen,  secundäre  Bindegewebsentwickiung  mit  Ausgang 
in  Schrumpfung^  betallen  werden  kann. 

Der  makroskopische  Befund  der  von  Riess  beschriebenen  Niere 
zeigte  neben  einer  kleinkörnigen  ßeschalfenheit  der  Oberfläche 
eine  gewisse  Verdickung  des  ganzen  Organs  neben  grau-weisser 
Färbung  der  Cortiealsubätanz;  der  Durchschnitt  wies  hier  eine 
Yergr'össernng  des  Hilas  mit  entsprechender  Vermebrang  des 
Fettgewebes  im  Hilus  auf.  Mikroskopisch  fand  man:  trübe 
Schwellung  und  Nekrobiose  des  noch  erhaltenen  Epithels  in  der 
ganzen  Corticalsubstanz,  wie  man  sie  bei  acuter  parenchymatöser 
Nephritis  zu  finden  pflegt.  Daneben  kamen  geschrumpfte  Stellen 
vor  und  zwar  in  grosser  Anzahl;  es  handelte  sieh  um  kleinere 
Schrumpfungsherde  meist  dicht  unter  der  Kapsel  gelegen. 
Analysirte  man  diese  genauer,  so  fand  man  in  ihrem  Bereiche 
kern  reiches  Bindegewebe,  and  in  dasselbe  eingebettet  Zellen* 
Zeilen,  welche  die  Richtung  etwa  daselbst  untergegangener 
collabirter  Harnkanäleben  andeuten  mochten.  Hie  und  da  war 
auch  noch  ein  Harnkanälchen  mit  erhaltenem  Epithel,  aber  ohne 
Lumen  zu  erkennen.  Die  Gieson*8Ghe  Färbung  war  besonders 
geeignet,  den  Bereich  des  vermehrten  Bindegewebes  auch  im 
Innern  der  Niere  zu  kennseichnen.  Es  fanden  sich  auch  im 
Innern  kleinere  Herde  geschrumpften  Parenchyms,  die  auch  die 
unverkennbaren  Ueberreste  einzelner  geschrumpfter  Malpighischen 
Edrperchen  enthielten.  Es  hatte  also  vor  Zeiten  ein  Schrnmpfnngs- 
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process  ntattgehabt,  der  partieller,  herdweiser  Verödung 
im  Innern  des  Organs  geführt  hatte.  In  zweiter  Linie  war  der 
Zustand  des  J^pithels,  und  zwar  in  allen  Abschnitten  des  Labyrinths 
derart,  wi«  man  ihn  als  patlioguuinonisch  bei  acuter  parenchy- 
matöser Nephritis  zu  bezeichnen  plb'sit:  feinkörnige  Trübung, 
Schwellung  der  Epithelien.  die  vielfach  bis  zu  völliger  Zuschwellung 
des  Lumens  ging ,  und  Nekrobiose,  die  sich  in  der  Unmöglichkeit, 
eine  Ivenifärbuug  der  Epithelien  zu  erzielen,  darstellte.  Damit 
erklärte  sieh  die  pralle  Intumescenz  und  die  helle,  weissliche 
Verfärbung  in  der  Corticalis,  welche  bei  dem  ersten  Anblick  für 
eine  hyperplastische  Vergrödserung  der  iiarnkanälchen  ange- 
spro(?hen  werden  konnte.  Wie  bedeutend  die  Harustauung  innerhalb 
der  Niere  durch  den  Verschluss  der  Abtiusswege  des  Harns  gewesen 
seiu  musste,  zeigte  die  beträchtliche  Vergrösserung  der  Bow- 
mann'schen  Räume,  d.  h.  der  Abstand  der  Kapsel  von  der  Ober- 
fläche der  Glomeruli.  Auch  das  Epithel  war  hier  theils  gelockert, 
theils  abgefallen.  An  den  epithelfreien  GlomerulusscbUngen 
war  aber  eine  besondere  Kemwncherang  nur  theilweise  zu 
constätireu. 

liiess  kommt  zu  dem  Schlüsse,  dass  in  diesem  Falle  eine 
frische  Entzündung  in  acutester  Weise  zu  einem  älteren  Schrumpf- 
nngsproccss  sich  gesellt  hatte ,  und  dass  man  aus  dem  anatom- 
ischen Verhalten  der  geschrnmpften  Stellen  schlie.ssen  konnte, 
es  habe  sich  auch  damals  um  eine  acute  Entzündung  mit  Ausstossung 
des  Epithels  nnd  mit  Gollaps  der  Grlomerali  gehandelt. 

Helfer:  üeber  isolirte  Cysten  der  Miere  and 
der  Kierenkapsel.  Eine  fast  mannskopfgrosse  Cyste  der 
rechten  Niete,  die  hier  das  ganze  retroperitoneale  Gewehe  entfaltet 
hatte  und  zunächst  nach  ihrem  Sitze  als  eine  der  Nierenkapsel 
angehörige  Bildung  angesehen  werden  musste»  hat  Hdfer  untersucht. 
Der  Cysteninhalt  war  eine  hamorrbagisch-serose,  braune  Flüssig- 
keit; die  Innenfläche  der  erheblich  dicken  Cysten wandnng  war 
spiegelglatt. 

Abgesehen  von  dem  enormen  Umfang,  den  diese  einfache 
Cyste  der  Niere  erreicht  hatte,  bot  sich  für  die  pathologische 
Betrachtung  insbesondere  die  Frage  nach  der  Architectur  der- 
selben. Denn  es  war  klar,  dass  für  die  enorme  Leistung,  welche 
der  Wandung  an  jeder  Stelle  unter  Znsammenfassung  eines  so 
grossen    Flüssigkeitsquantums    zugemuthet    war,    die  Natur 
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auf  beBtimmte,  anf  möglichste  Festigkeit  der  Wandoogen  be- 
rechnete Strnctnrweise  zurückgreifen  musste. 

9  Wir  sehen  Aehnliches  ja  nicht  nur  am  Enochensystem» 
sondern  insbesondere  aachtm  Bänder  Fascien,  der  geformten  Binde- 
gewebshSnte  ttberhanpti  an  der  Cornea  etc.  —  überall  ent- 
sprechen den  besonderen  Aufgaben  der  Membran  besondere 
Stractnr-Principien. 

Bei  den  Faseien  vor  Allem  wird  eine  naeh  den  verschie- 
densten Richtungen  hin  gesicherte  Festigkeit  dadaroh  herbei- 
geführt, dass  die  FaserricHtungen  der  constitnirenden  Binde- 
gewebsringe  sich  in  drei  Hauptrichtungen  kreuzen."  Auch  bei 
unserer  Cystenwand  hatte  die  Natur  auf  dieses  Prinzip  zurück- 
gegriffen, und  (wenn  auch  entsprechend  der  verschiedenen  Dicke 
der  Wand  und  den  lokalen  Ab\vei(;]iungen  durch  äussere  Unter- 
stützung) niclit  überall  ganz  gleichmässig  eine  gekreuzte  Schich- 
tenfülge  konstatirt  werden  konnte,  so  war  sie  doch  meistens 
vorlianden.  War  der  Schnitt  so  gefallen,  daas  die  innersten 
Faserbüudel  der  Länge  nach  getroffen  waren,  so  fand  man,  dass 
auf  diese  innerste  Schicht  eine  zweite  und  dritte  folgten,  die 
alle  von  circa  gleicher  Dicke  waren.  Die  beiden  üus,.>eren  aber 
zeigten  schräg  durchschnittene  Fasern,  und  zwar  konnte  mau  in 
der  innern  von  beiden  die  durchschnittenen  Fasern  durch  die 
Dicke  des  Schuitto-;  etwa  nach  rechts  hin.  in  der  äussern  Schicht 
nach  links  hin  eine  Strecke  weit  verfolgen.  Wo  die  Schichten 
aneinander  stiessen,  waren  sie  auf's  Innigste  verfilzt  und  es 
Hessen  sich  aiicli  hier  dichte  Netze  von  elastischen  Fasern  er- 
kennen. Mithin  war  auch  hier  die  grösste  Festigkeit  der  Wand 
dadurch  erreicht,  dass  sich  die  Fasern  der  verschiedenen  Schich- 
ten systematisch  miteinander  kreuzten.  So  kam  es  denn  zu 
einer  grösstmögliohen  Stärke  und  Haltbarkeit  des  ganzen  Auf- 
baues. 

Krause:  Beitrag  zur  Gasuistik  der  oystischen 
De  gener8.t  io  n  der  N  i  er  e  Erwachsener.  Der  seltene 
Fall  einer  mitten  in  der  Niere  gelegenen  grossen  einkam- 
merigen  Cyste,  welche  das  ganze  Organ  in  swei  Theile  getrennt 
hatte,  gab  Veranlassung  zu  einer  von  Krause  durchgeführten  ein- 
gehenderen Untersuchung  des  merkwürdigen  Objekts. 

Mikroskopisch  stellte  sich  die  Cystenwand  als  eine  Auf- 
schichtung fibrösen  Gewebes  dar.  Zwischen  den  Schichten  fanden 
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sich  herdweise  Einlagerungfii  kleiner  nmder  Zellen,  und  riübeu 
'  dieson  sah  man  Quer-  und  Langssrhiutte  von  Blutget'iisäen,  von 
denen  oüeubar  diese  Nenbildnngen  ge.<j)eist  wurden.  In  der 
Wandung  der  Blutgtitüdse  konnte  man  iiier  und  da  eine  Ver- 
mehrung des  Endothels  walirnehmen.  Viellei'  ht  darf  diese  Be- 
obachtung als  eine  Stütze  der  Meinunt;  von  J)or,>t  angeselien 
werden,  wonach  die  kleinzellige  Infiltration  des  Bindegewebes 
durch  Wucherung  des  b'ndothel.s  und  Auswanderung  der  Wiit  lie- 
rnng?!prodnkte  thei  [weise  entstehen  soll.  Man  durt'te  im 
gegebenen  Fnlle  diese  kleinzellige  Wucherung  ohne  Zweifel 
als  einen  Vorrath  von  Keimgewebe  ansehen,  aus  welchem  durch 
weitere  Umwandlung  in  faseriges  Bindegewebe  die  Verdickung 
der  Schwiele  im  Ganzen  bewirkt  wurde.  Die  innere  Oberfläche 
der  Cyste  war  nicht  mit  Epithel  bedeckt,  hier  sah  mau  vielmehr 
das  Bindegewebe  vollständig  nackt.  Spindel-  und  aterntormige 
Zellen  reichten  aus  der  ziemlich  reichlichen  transparenten  G-rund» 
Substanz  mit  ihren  Ausläufern  bis  an  die  Grenze  heran,  und  nur 
fettig  degenerirte  Zellen,  gleichfalls  Spindelzellen,  lagen  ganz 
frei  an  der  Innenfläche.  Diese  letzte  innerste  Schicht  mass 
nngetahr  1  mm  Dicke;  dann  kam  die  schon  erwähnte  Wachernngs- 
-  Schicht;  dann  folgte  Bindegewebe  ältesten  ürspmngSi  innerhalb 
welches  die  Kerne  knnm  noch  zu  sehen  waren;  dann  befand 
man  sich  im  Bereich  der  anstossendeu  Niere.  An  der  Grenze 
stellte  sich  zunächst  wieder  eigentliches  Granulationsgewebe  dar, 
welches  darch  etwas  derberes  Bindegewebe  in  das  Bindegewebe 
der  Niere  selbst  Uberging,  soweit  eben  die  Niere  mit  der  Cyste 
in  Verbindung  trat.  Das  Nierengewebe  selbst  war  verschieden 
weit  fortgeschritten  in  einer  Verödung,  die  alle  Bestandtheile 
umfasste*  Eine  ziemlich  breite  Zone  solch  verödeten  Parenchyms 
führte  dann  zu  dem  normalen  Best  über.  Die  Verödung  selbst 
stellte  sich  folgendermassen  dar:  Zunächst  sah  man  eine  Ver- 
breiterung des  interstitiellen  Bindegewebes  auf  Kosten  der  ein- 
geschlossenen Harnkanälchen  und  Blutgefässe.  Dieses  Binde- 
gewebe hatte  aber  den  Character  der  kleinzelligen  Infiltration, 
wie  bei  der  Schrumpfniere.  Die  Harnkanälchen  waren  verengt 
und  vielfach  durch  Fibrincylinder  geschlossen,  die  Glomeruli  zu 
bindegewebigen  und  amyloiden  Schollen  entartet.  Darnach  musste 
eine  Circulationsstornng  in  der  Nachbarschaft  der  Cyste  als 
Ursache  der  Verödung  dieses  Grenzparenehyms  angesehen  werden. 
Das  zunächst  anstossende  Parenchym  Hess  die  Glomeruli  noch 
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deutlich  erkennen;  dieselben  waren  kemreieh,  wie  bei  cbronischer 

Entzündung-  Die  Nierenepithelien  waren  bier  geschwollen,  von 
der  Wand  zum  Theil  abgelöst  und  füllten  die  gewundenen  Harn- 
kanälchen  unter  gänzlicher  Aufhebung  des  Lumens  an.  Bei 
verschiedenen  Zellen  war  nur  eine  trübe  Körnung  des  Proto- 
plasnuis  ersichtlich.  Auch  hier  waren  einzelne  Kanälchen  mit 
hyalinen  Cylindern  angefüllt. 

Dieser  iietund  bestimmte  Krause,  seine  Meinung  über  die 
ii-iitätehung  und  Bedeutung  der  vorgefundenen  Cyste  iu  tulgen- 
dem  Satze  auszusprechen:  Die  Entstehung  der  Cyste  ist  in 
eine  sehr  frühe  Lebensperiode  üu  setzen,  wo  noch  eine  tiefe 
Trennung  der  Renculi  bestand.  Einer  der  Reneuli  dürfte  als 
die  Grundlage  der  cystischen  Entartung  anzusehen  sein.  Dass 
Obliterationen  einzelner  Aeste  der  Arteria  renalis,  ja  einer  ganzen 
Arteria  renalis  angeboren  vorkommen,  beweisen  die  zahlreichen 
Fälle  von  einseitigem  Mangel  oder  weitgehender  Atrophie  der 
einen  Niere  bei  gleichzeitig  vorhandener  Hypertrophie  der  anderen 
Niere.  Krause  nimmt  au,  dass  auch  der  vorliegende  Fall  auf 
einer  ähnlichen  Obliteration,  wenn  auch  nicht  der  ganzen  Arterie, 
so  doch  der  eines  Kenculus  basirt.  "Während  aber  sonst  eine  ein- 
fache Atrophie  reaktionslos  bis  zum  Schwunde  des  Organs  ver- 
läuft, war  im  gegebenen  Falle  eine  reaktive  Kutzimdung  und 
Abkapselung  des  nekrotischen  üerdes  erfolgt. 

VII. 

Peters:  lieber  Syphilis  des  Hodens.  Der  Ver- 
fasser gab  zuerst  eine  kurze  Uebersicht  über  die  ver- 
schiedenen Erkrankungen  des  Testis  und  wendete  sich  dann 
einer  genauen  Darstellung  des  grobanatomischen  und  histo- 
logischen Bildes  der  Hodensyphilis  zu.  Am  Schlüsse  seiner  Arbeit 
bespricht  er  die  differentielle  Diagnose  der  Hodenayphilis,  der 
Hodentuberkulose  und  der  malignen  Neubildungen  des  Testis. 
Des  Verfassers  eigener  Fall  betraf  einen  66jährigen  Mann,  an 
dessen  einem  Testis  im  Lauf  mehrerer  Jahre  ein  langsames  aber 
stetiges  Wachsthum  zu  konstatiren  war. 

Makroskopisch  hatte  der  von  Sanitätsrat  Dr.  Bockenheitncr 
exstirpirte  üoden  die  Grösse  eines  Gänseeies:  er  war  sehr 
derb  und  Hessen  sich  dentiich  vier  Knoten  unterscheiden» 
die  dareh  tiefe  Forchen  von  einander  getrennt  waren.  Das 
Ganze  war  von  einer  dicken  und  derben  fibrösen  Gewebsmasse 
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überzogen,  welche  die  durch  die  Erkrankung  veränderte  Tunica 
Yftginalis  darstellte ;  auch  einige  derbwandige  cystöse,  mit  weias- 
^elblich-scUeimiger  Masse  gefüllte  Höhlen  fanden  sich.  Ausser 
den  grossen  Enoteni  die  eine  feste  gleichmässigeGewebsmasse  dar^ 
stellten,  traf  man  noch  anf  eine  Reihe  kleiner  Knoten  von  etwa 
Haselnassdicke  y  welche  dnroh  konzentrisch  gelagerte  Gewebs- 
fasern  eingeschlossen  waren  nnd  ein  mehr  poröses  Gefäge  auf- 
wiesen. 

Die  mikroskopischen  Verhältnisse  des  Tumors  wurden  in 
der  Ordnung  beschrieben,  dass  man  von  den  am  wenigsten  ver- 
änderten Partieen  zu  den  am  stärksten  veränderten  fortsehritt. 

Einer  der  mittleren  Knoten  war  es,  an  dem  man  am  besten 
die  ersten  Veränderungen  wahrnahm.  Diese  bestanden  in  einer 
chronisch-  entzündlichen  Reizung  des  zwischen  denSamenkanälchen 
gelagerten  bindegewebigen  Stromes.  Es  handelte  sich  dabei  nicht 
um  die  feinsten  Kanälchen»  sondern  um  gröbere,  dem  Centrum 
des  Corpus  Highmori  naheliegende  .  Ausftthrungsgänge ,  deren 
Lumen  und  epitheliale  Cjlinderauskleidung  noch  vollkommen 
«rhalten  war.  Hier  machte  eine  perivaskuläre  kleinzellige  In- 
filtration den  Anfang  weiterer  Veränderungen,  welche  in  immer 
dichterer  Zusammenlagerung  und  Anhäufung  von  Rundzellen 
l>is  zur  Enotenbildung  fortsehritt.  Die  Präparate  waren  mit 
Hämatoxylin  gefärbt,  und  es  war  bemerkenswerth ,  dass  diese 
jungen  Infiltratzellen  der  Syphilis  eine  eigenth&mlich  hellblaue 
Färbung  gegenüber  den  mehr  violetten  Tönen  der  andern  Zellen 
zur  Scliau  trugen.  Worauf  diese  Eigenthümlichkeit  beruhte, 
konnte  nieht  t'eatgestellt  werden.  Die  herdweise  Infiltration 
wurde  schliesälich  so  dicht  an  einzelnen  Stellen,  da.ss  mau  die 
einzelnen  Rundzellen  nicht  mehr  von  einauder  unterscheiden 
konnte.  Einen  Schritt  weiter  kam  man  bei  Untersuchung  der- 
jenigen Präparate,  die  von  den  grösseren  Knoten  stammten.  Die 
Syphilomknötchen  waren  hier  dicht  gesät,  zum  Theil  hart  an- 
einandergedrängt  und  fingen  an,  durch  Konfiuenz  grössere  Knoten 
zu  bilden,  die  man  auch  makroskopisch  als  Gummata  syphilitica 
definiren  würde.  Sie  Hessen  aber  den  Uebergang  zu  diesen 
grösseren  Produkten  in  folgenden  Einzelheiten  wahrnehmen: 
Erstens  macl  te  sich  in  den  grübsern  Uberall  jene  Form  von 
Nekrobiose  geltend,  die.  ein  Mittelding  zwischen  fettiger  Ent- 
artung und  fibröser  Entartung,  die  Zellen  zwar  zum  Absterben 
l>ringt,  aber  doch  soj  dass  man  eigentlich  nur  am  allerletzten 
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£nde  die  vollendete  Nekrose  stattiireii  kann.  Eine  mangelhafte 
Färbung  der  Kerne  leitete  diesen  Process  ein,  dann  wurde  die  bis- 
herige Struktur  undeutlich,  man  erkannte  in  der  Hitte  nichts 
weiter  als  einige  Systeme  von  Linien  und  Spältcheui  die  an  eine 
verunglfLckte  Faserbildnug  erinnerten.  In  den  grSssten  Knoten 
war  sodann  die  atisgeprägte  Gummabildung  vorhanden,  und 
daneben  eine  mächtige  Schwielenbildung,  die  das  G^ewebe  weithin 
durchzog.  Was  die  Cysten  anlangt,  so  bestanden  ihre  Wand- 
ungen wesentlich  aus  schwieligem  Bindegewebe*  Dieselben  waren 
mit  einem  fortlaufenden  Epithel  bekleidet,  welches  aus  flachen,, 
aber  nach  innen  etwas  vorgewölbten  Elementen  zusammengesetzt 
war.  Die  Flüssigkeit,  welche  enthalten  war,  dürfte  wohl  ein 
Degeuerationsprodukt  ilie.ser  Zellen,  zumeist  wohl  ächleimiger^ 
fettiger  Detritus  gewesen  sein. 

T  o  p  h  0  V  e  n :  Das  C  y  s  t  a  d  e  n  ü  ni  d  e  r  P  r  o  i  t  a  t  a.  i:linen 
iu  mancher  Beziehung  besonders  gelagerten  Fall  von  soge- 
nannter Prostatah^'pertrophie  unterzog  Tophoven  einer  histo- 
logischen Untersuchung:  Es  ergab  sich  zunächst  im  Grossen 
und  Ganzen  das  für  die  Prostata- Hypertrophie  typische  Bild; 
indessen  waren  mannigfaltige,  wenn  auch  nicht  wesentliche  Ab- 
weichnnj^en  davon  zu  constatiren.  Erstens:  die  Erweiterung  der 
Driisen-Tubuli  überwog  ganz  erheblich  die  Neubildung  derselben. 
Wegen  des  Tteichthums  an  bis  zur  Cyste  erweiterten  Hohl- 
räumen der  Brüse  musste  die  ganze  Entartung  als  eine  hyper- 
trophia  glandulae  cystica  bezeiehnet  werden.  Denn  thatsiichlich 
erreichte  die  Grösse  der  Hohlräume,  welche  oitT'p  Zweifel  aus 
Erweiterung  der  Tubuli  entstanden,  den  Umfang  eines  Hirse- 
selbst eines  Hanfkurnes,  sodass  für  den  ersten  Eindruck  gerade 
das  cystische  Element  entschieden  überwog.  Der  Vorgang  der 
Erweiterung  der  einzelnen  Tubuli  liess  sich  leicht  an  Ueber- 
gangsbildungen  studiren,  welche  zeigten,  wie  die  Tochter-Tubuli 
zunächst  eröffnet,  erweitert  und  nivellirt  wurden,  sodass  nur 
noch  kleine,  leistenartige  Voraprünge  die  Septen  bezeichneten, 
welche  «wischen  den  benachbarten,  erweiterten  Tubalis  bestanden 
hatten.  Der  Tubulus  erlangte  dadurch  eine  fiassere  Aehnlich- 
keit  etwa  mit  den  Alveolargängen  der  Lunge,  wie  man  sie  bei 
Emphysem  zu  sehen  gewohnt  ist«  Immerhin  sah  man  auch  in 
einigen  wenigen  Parthieen  ein  sprossenartiges  Auswachsen  des 
Epitbeis,  und  damit  war  das  neoplastische  oder  hyperplastische 
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Element  der  ganzen  StÖriinf^  weniiT^stens  gekennzeichnet  Die 
Frage  nach  der  Entstehung  der  Erweiterung  wurde  durch  den 
Befund  grosser  Mengen  von  Prostata-Concretionen  beantwortet. 
Biese  Coneretionen  konnten  hier  in  allen  Stadien  ihrer  Ent- 
wickelung  verfolgt  werden.  Kleine  Gallertkörner  von  geschichteter 
Structur,  blass,  sassen  etwa  gruppenweise  in  einem  noch  ei*- 
haltenen  Tubulus,  dann  folgten  grössere  Körner,  welche  eine 
braune  Farbe  katten  und  eine  nnregelmässige,  oft  polyedriscUe 
Begrenzung.  Dann  sah  man  in  sebr  erweiterten  oystischen 
Räumen  mächtig  grosse  Gallertkörner,  die  sich  bei  genauerer 
Untersuchung  zusammengesetzt  zeigten  aus  vielen  kleinen,  die 
in  eine  homogene  Grundsubstanz  eingebettet  waren.  Hier  konnte 
man  sich  also  ganz  deutlich  überzeugen,  dass  unter  Umständen 
4a8  gesammte  in  einem  Tubulus  enthaltene  Sekret  gerinnen  und 
2Um  Prostata-Körpercheu  werden  kann.  Wo  nun  diese  Concre' 
mente  lagen  war  die  Wand  der  Tnbuli  respective  der  Cysten 
:zu  einem  eitrigen  Katarrhe  gereizt,  und  das  katarrhalische 
^Sekret  brachte  seinerseits  gelegentlich  wieder  eine  Auflösung 
•der  schon  gebildeten  Coneretionen  zu  Wege.  In  solchem  Falle 
sah  man  eine  grossere  Ooneretion  etwa  zur  Hälfte  wieder  auf- 
gelöst, sodass  die  abgelösten  Bruchstücke  wie  Scherben  in  den  an- 
gesammelten Eitermassen  schwammen.  Auch  fand  man  nicht 
selten  Abscesse,  die  sich  im  Bindegewebe  der  Drüse  gebildet 
liatteut  was  auf  eine  generelle  Entzündung  der  Drüse  neben 
«ystoider  Entartung  hinwies.  Endlich  sei  noch  hervorgehobeui 
4lass  in  einzelnen  Prostata-Eörperchen  auch  hämorrhagische  Ein- 
schlüsse vorkamen,  dunkelbraunrote,  geballte  Massen ,  die 
wenigstens  äusserlich  sich  in  nichts  von  gewöhnlichem  Blut- 
pigment unterschieden.  Das  Stroma  der  Drüse  zeigte  abgesehen 
-von  den  schon  erwähnten  Abscedirungen  keine  bemerkenswerthen 
Veränderungen. 

vm. 

Bademacher:  Ein  Fall  von  Sarcoma  cervi« 
<jis  uteri.  Ilademacher  heschrieh  einen  Cervixtumor,  der  sich 
als  zufälliger  Befund  bei  einer  43  jährigen  Frau  ergab.  Die  vom 
äusseren  zum  inneren  Muttermund  reichende  Neubildung  zeij^te 
•eine  ganz  abnorme  Weichheit,  so  dass  ein  Ah.scess  vermuthet 
wurde.    Ein  Einschnitt  entleerte  röthlich  -  weissen  Brei,  dessen 
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frische  mikroskopische  Untersuchung  eine  grosse  Zahl  der  aben- 
teuerlichsten Zellformen  darbot:  es  fanden  sich  keulenförmige, 
kngcüge,  flaschenförmige,  sternförmig  ausgebuchtete  Zellen^ 
welche  theils  concentrisch  snaammengeschaart  waren,  theils  sieb 
ZVL  Bündeln  und  Strängen  grnppirt  hatten.  Nach  diesem  Be- 
fund hätte  man  ohne  weiteres  an  ein  Carcinom  denken  können, 
wenn  die  Qualität  der  Zellen  nicht  widersprochen  hätte.  Das- 
Protoplasma  derselben  nämlich  war  stark  glänzend,  offenbar 
sehr  dicht,  homogen,  ja  leuchtend,  und  die  Kerne  in  ihrer  Form 
zwar  wechselnd,  meistens  jedoch  länglich,  ebenfalls  homogen, 
und  die  meisten  ohne  Andeutung  von  Kernkörperohen.  An 
Schnitten  durch  die  Geschwulst  war  Eunächst  zu  ersehen ,  dass 
die  Grenze  der  Geschwulst  nach  innen  su  weit  in  die  Musku- 
latur des  Cervix  hineinragte.  Kur  noch  wenige  Lamellen  ganz 
intakter  Muskelsubstanz  waren  noch  unter  der  Serosa  an  den 
Gefassen  zu  constatiren.  Sodann  folgte  eine  Zone,  in  der  man 
die  Muskelbalken  in  den  Muskelfascikeln  durchsetzt  fand  mit 
rundlichen  I  dickspindelförmigen  und  handartigen  Zellen.  Die 
Kerne  derselben  waren  oft  reihenförmig  aneinander  geordnet, 
und  man  gewann  den  Eindruck,  dass  die  Muskelfasern  selbst 
es  seien,  die  durch  fortgesetzte  Theilung  in  die  jugendlichen 
Formen  fibergingen.  Näherte  man  sich  nun  den  weichen  Stellen 
der  entwickelten  Geschwulst,  so  wandelten  sich  die  erwähnten 
Heerde  kleiner  Zellen  in  immer  grosser  und  grosser  werdende 
Zellnester  um,  zwischen  denen  das  weniger  veränderte  Gewebe 
sparsame  Balken  bildete,  die  einem  Krehsstroma  durchaus  ähn* 
lieh  sahen.  Bis  dahin  war  die  Geschwulst  wohl  als  eis 
alveolaeres  Sarcom  zu  bezeichnen.  Nun  aber  folgte  ein 
weiteres  Wachsthum  der  neugebildeten  kleinen  Zellen  bis  zur 
Ausbildung  der  am  Eingänge  hesohriebenen  höchst  seltsamen 
Zellformen.  Als  Abkömmlinge  der  glatten  Muskelfasern  strebten 
sie  im  Allgemeinen  der  Ausbildung  von  Elementen  zu,  die  eine 
qualitative  Aehnliohkeit  mit  glatten  Muskelfasern  wohl  erkennen 
Hessen,  andererseits  erinnerte  die  oft  sehr  auffallende  Abplattung 
der  Zellen  und  ihre  concentrische  Schichtung,  auch  die  Zu- 
sammenschaarung  zu  Strängen  und  Bündeln  an  das  Bild  des 
Endothelioms.  Es  handelte  sich  also  im  ganzen  um  ein  aus 
glatter  Muskulatur  entwickeltes  Sarcom  mit  endotheliomähnlicher 
Metamorphose. 
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Loffler:  Ein  Fall  von  Ovarialkystom.  Löffler 
teilte  einen  Fall  von  mächtigem  unilocnlärem  Ovarialkystom 
mit.  Der  Hauptkörper  der  Cystenwand  bestand  im  Wesent- 
lichen aus  Bindegewebe.  Dasselbe  trat  in  mehrfach  über- 
einander (licht  geschichteten  Lamellen  auf.  Dabei  war  zu 
bemerken,  dass  die  Hauptriclitung  der  Faserzüge  in  den  benach- 
barten Lamellen  sich  kreuzte.  Dieselbe  Kii  hfcnng  kehrte  erst  in 
der  3.  bis  4.  Lamelle  wieder.  Diese  Auurdiuiug  lindet  sich  be- 
kaiiiitlich  auch  in  den  normalen  Häuten,  die  unter  Druck  einen 
Hohlraum  zu  umspannen  iuiben,  wie  z.  B.  die  Cornea,  die  Harn- 
blase etc.  Zwischen  den  Lamellen  der  Cystenwand  fanden  sich  ausser- 
dem noch  an  gewissen  Stellen  Ueberreste  anderer  Gewebe,  die  ihrer 
Qualität  nach  schwer  zu  bestimmen  waren.  Am  meisten  traf  man 
noch  einzelne  Zellengruppen  oder  gar  noch  einzelne  Zeilen  vor, 
die  nicht  in  den  Typus  des  Bindegewebes  papsten. 

Ein  ziemlicli  derbes  Stück  der  Cvste  bestand  aus  Muskel- 
g  e  w  \)  p.  Züge  glatter  Muskelfasern,  welche  in  ein  lockeres  Binde- 
gewebe eingebettet  waren,  durchkreuzten  sich  in  verschied^^nen 
Richtungen.  Auch  am  Querschnitte  der  Fascikel  konnte  man  J^ilder 
erhalten,  wie  man  sie  beispielsweise  au  den  Arterienmuskeln  findet, 
wenn  man  den  Aequator  des  G-efasses  einstellt.  Dieser  Befund 
eriniK  itc  so  sehr  an  die  Mnskelmassen,  welche  man  g*  legent- 
lich  in  Kierstockkystomen  dermoider  Beschaffenheit  antriüt,  dass 
sich  die  Frage  von  seihst  aufstellte,  ob  nicht  dieses  Kystom  viel- 
mehr zu  den  Dermoiden  als  zu  den  glandulären  Kystomen  zu 
rechnen  sei.  Es  sprach  dafür  unzweideutig  ein  weiterer  Befund, 
nämlich  der  von  Lanugohärchen  und  von  einem  Büschel  dünner 
Haare,  welche  auf  der  Wand  der  Cyste  hafteten. 

„Man  hat  zwar  bis  jetzt  die  grossen  uniloculären  Kystome 
des  Ovariums  zu  den  glandalären  gerechnet;  inzwischen  steht 
auch  der  Annahme  nichts  entgegen,  dass  einmal  ein  Dermoid- 
kystom durch  excessives  Wachsthum  einen  sehr  grossen  Umfang 
erreichen  könnte,  wie  er  in  gegebenem  Falle  vorliegt,  Gewiss 
ist  dies  ein  seltenes  Vorkomm niss,  da  die  Dermoidcysten  meistens 
kaum  Fanstgrösse  erreichen''. 

Militzer:  Ein  Fall  von  Ovarialkystom  mit 
Stieldrehnng.  Hier  wurde  der  Mechantsmos  der  Drehung 
ausführlich  besprochen  und  auf  die  salntäre  Wirkung  der  Adhäsionen 
aufmerksam  gemacht,  welche  eine  weitere  Drehung  verhinderten, 
andererseits  freilich  dem  Tumor  neue  Nahrung  zufUhrten, 
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Grossbeckes:  Ein  Rundzellensarcom  der  Mamma 
bei  einem  ISjahrigen  MädcheD,da8  innerbalb  4  Wochen  sehr  rasch  ge« 
wachsen  und  dann  (von  ^xotRosenberf/er)  operirt  worden  war.  Es  fand 
sich  ein  apiel grosser  Tnmor,  gegen  Haut  nnd  Unterlage  leicht  ver- 
schiebbar, von  ziemlich  derber  Consistenz.  Die  klinische  Diagnose 
war  auf  Adenom  gestellt  worden.  «Die  Frage  von  der  Entstehung 
der  Sarcome  hat  sich  mehr  nnd  mehr  dahin  zngespitzti  festzn^ 
stellen,  ob  wir  eine  Örtliche  Entstehung  durch  einen  bestimmten, 
von  einer  ersterkrankten  Stelle  ausgehenden  Reiz  und  event. 
eine  diesen  Punkt  betreffende  krankhafte  Disposition  annehmen 
sollen,  oder  eine  das  ganze  G-ebiet,  in  unserem  Falle  die  ganze 
Brustdrüse,  betreffende  Prädisposition,  die  dann  an  verschiedenen 
Stellen  zum  Ausbruch  kommt.  Durch  diese  Frage  wird  auch 
die  histologische  Frage  wesentHc h  präjutlicirt".  Grosshecle.s  hat 
von  diesem  Gesichtspunkt  aus  eine  Geschwulst  der  Maiüiua  mit 
ausgesprochen  sarcümatöseni  Typus  untersucht,  ihre  Natur  in  vielen 
einzelnen  Punkten  i'estgestellt  und  besondere  Aufmerksamkeit 
der  Untersuchung  des  Randes  nnd  der  zunächstliegeadeii  Gebilde 
geschenkt.  „Bezüglich  des  Fortgangs  der  Erkrankung  an  den 
peripherischen  Gebilden  bleibt  uns  immer  die  Frage,  ob  Sarcom- 
zellen, die  hier  auftreten,  an  Ort  und  Stelle  entstanden,  oder  oh 
sie  von  der  Hauptgeschwulst  zugeströmt  sind  und  also  als»  Ab- 
kiwnmlinge  einiger  vielleicht  zuerst  erkrankter  Zellen  angesehen 
wpi'den  müssen.  Im  ersteren  Falle  mu.s.-ite  .  eine  Infektiosität 
flüssiger  Produkte  der  Geschwulst  oder  aber  die  schon  erwähnte 
gesammte  Prädisposition  zur  Erkrankung  angenommen  werden''. 

An  der  Grenze  der  sarcomatöseu  Geschwulst  sah  man  in 
dem  Fettgewebe,  welches  den  Tumor  umgab,  stellenweise  ganz 
un^■eriinlit^rte  Trauben-Acini,  die  also  bestanden  aus  einem  Aus- 
lührungsgange.  der  in  (jrnppen  von  terminalen  Follikeln  über- 
ging, die  zunächst  umgeben  waren  von  einem  lichten  Biudegewebs- 
hof,  dann  von  concentrischen  Lagen  derberen  Bindegewebes, 
welche  den  Zusammenhang  mit  ähnlichen  Endacinis  vermittelten. 
Einen  halben  Centimeter  von  der  Grenze  der  Geschwulst  war 
keine  Störung  zu  bemerken,  dann  folgten  nach  der  Geschwulst 
zu  Acinii  bei  denen  jenes  lichte  Bindegewebe  reichlicher  und 
immer  reichlicher  mit  runden  Zellen  bevölkert  war,  während 
auch  spindelförmige  Zellen  darin  zu  sehen  waren.  Die  Zellen 
häuften  sich  besonders  dicht  um  die  Acini  herum  an,  so  dass  es 
schliesslich  schwer  ward,  die  epithelialen  Elemente  von  den  nicht 


Digitized  by  Google 


auü  dem  pathologiächeu  Institot.    3.  Folge. 


67 


«pithelialen  mit  dem  Auge  zvl  sondern.  Der  Eindruck  einer  An- 
sammlang von  Rnndzellen  nm  die  epithelialen  Teile  der  Acini 
drängte  sich  mehr  nod  mehr  auf,  und  gleichseitig  war  su  bemerken, 
dass  auch  in  dem  benachbarten  Bindegewebe  sich  Stränge  fanden, 
längs  deren  möglicherweise  die  Zuwanderang  der  zelllgen  Elemente 
bewerkstelligt  werden  konnte.  Es  waren  das  Spalten  im  Binde* 
gewebe  ohne  Acini,  deren  Mitte  ein  Blutgefäss  yom  Kaliber  einer 
kleinsten  Arterie  enthielt,  so  dass  der  Totaleindruck  erwuchs,  als 
ob  durch  das  periarteriitische  Bindegewebe  eine  Ausbreitung  der 
Geschwulst  befördert  respektive  in  der  Hauptsache  bewerkstelligt 
\vurde.  Barnach  war  also  das  expansive  Wachsthiim  der  Geschwulst 
als  eine  fortschreitende  Infiltration  mit  den  im  Ueberfluss  ge- 
liildeten  rnndzelligen  Elenient»'n  auzusehen  uiul  man  befand  sich 
in  dieser  Meinung  im  i^iaklang  mit  der  gegenwärtig  herrschenden 
Theorie  der  lokalen  Ausbreitung  gegenüber  der  Iiifektionstheorie. 

, Diese  letztere  AuÜ'assung,  welche  bekanntlich  namentlich 
von  Thiersch  vielfach  gepflegt  und  mit  guten  Argumenten  gestützt 
win  l  »,  also  die  regionale  Erkiaukung  ganzer  Innervations-  und 
Geliissgebiete.  wie  hier  der  l^rustdrüse,  hat  gerade  bei  den  8arcomen 
sich  einigen  Eingang  zu  schaffen  gewusst.  Sieht  man  doch  oft, 
dass  Sarcüiufe  der  Haut  multipel  auftreten,  wo  dann  das  ganze 
Organ,  die  Haut,  als  erkrankt  anzusehen  ist  und  für  jeden  ein- 
zelnen Geschwulsttheil  vielleicht  noch  ein  kiemer  lokaler  Kelz 
als  ursächliches  Moment  in  Betracht  kommt.  Multiples  Auf- 
treten Von  Sarcomen  ist  in  der  Mamma  häufig  beobachtet,  so  dass 
gerade  hier  eine  generelle  Disposition  nicht  immer  ausgeschlossen 
werden  kann".  Die  von  Grossbeckes  untersuchte  Geschwulst  war 
circa  walinussgros,  derb,  abgekapselt;  ihre  Schnitttläche  bot  ein 
homogenes  röthlich-weisses  Aussehen,  ohne  Spalten  erkennen  zu 
lassen.  Was  ihren  Aufbau  betraf,  so  zeigte  dieselbe  in  allen 
Theilen  den  Charakter  eines  massig  grosszelligen  Kundzelien- 
Sarcoms,  welches  sich  wesentlich  mit  der  Ausbildung  einer 
typischen  Zelle  begnügte  und  nur  an  einzelnen  Stellen  Züge  von 
Spindelzellen  erkennen  liess,  aber  einer  eigentlichen  Grundsab- 
stanz  entbehrte.  Die  Zellen  bildeten  Stränge,  die  sich  dnroh- 
flochten  und  sich  am  Querschnitt  als  rundliche  Balken  abgrenzten. 
Es  liess  sich  also  nach  all  dem  Gesagten  vormuthen,  dass  die 
Geschwalst  durch  eine  sarcomatöse  Infiltration  der  derben  Binde* 
gewebslamellen,  welche  die  Acini  in  concentrischer  Schicht  um- 
geben, entstanden  war.  An  den  Grenzen  konnte  man  sich  hier» 
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von  auf  das  Deutlichste  überzeugen.  Gegen  die  Mitte  der  Ge- 
schwulst wurden  die  Bindegewebalamellen  mehr  und  mehr  zur 
Atrophie  gebracht  und  sie  wirkten  hier  nur  einigermassen  mit- 
bestimmend auf  die  Eintheilung  der  Geschwulst  in  einzelne 
grössere  Lappen.  Inmitten  dieser  Lappen  konnte  man  häufig  die 
letzten  Ueberreste  der  Milchdrüsenepithelien  wahrnehmen.  Im 
Uebrigen  hat  Grossbeckes  eine  gute  Darstellung  der  in  der  Mamma 
beobachteten  und  in  der  Literatur  beschriebenen  Sarcomformen 
seiner  Arbeit  eingefügt. 

Marggraff:  Recidiv  eines  fii  ammacarcinoms 
SJahre  nach  der  Operation.  Bei  einem  S  Jahre 
nach  der  Operation  recidivirten  Mammakrebs,  den  Marggraff 
beschrieb,  zeigten  alle  hergestellten  Präparate  eine  Zwei* 
theilung,  Welche  einerseits  ein  deutlich  ausgeprägtes  harte» 
Mammacarcinom,  andererseits  eine  überaus  derbe  und  dichte 
Bindegewebsmasse  mit  nur  spärlichen,  zelligen  Einlager- 
ungen erkennen  Hess.  Der  Hauptantheil  an  der  ganzen  Ge- 
schwulst kam  freilich  dem  voll  entwickelten  Scirrhus  zu.  Dieser 
war  esi  welcher  den  sieht-  und  fnhlbaren  Knoten  hervorgebracht 
hatte.  £r  reprSsentirte  das  eigentliche  Becidiv.  Dennoch  war 
der  geringere  schwielige  Anthell  von  grösserer  Wichtigkeit  fÄr 
die  Beantwortung  der  Frage,  inwiefern  etwa  das  späte  Reci> 
diviren  der  Geschwulst  aus  der  Beschaffenheit  der  Narbe  erklär- 
lich gemacht  werden  konnte.  Darüber  konnte  ja  kein  Zweifel 
bestehen,  dass  die  Karbe  als  der  Mutterboden  der  neuen  Ge- 
schwulst angesehen  werden  musste.  Dafür  sprachen  auch  die 
histologischen  Bilder,  welche  man  an  der  Grenze  des  narbigen 
Gewebes  und  der  neuen  Krebsgeschwulst  antraf.  Man  sah  hier, 
wie  das  Bindegewebe  durch  Wucherung  seiner  Zellen  gelockert 
war,  und  wie  in  diesem  Gebiete  ein  reichliches  Auftreten  von 
Epithelzellennestern  hervortrat.  Diese  Zone  ging  dann  nach 
aussen  in  die  gewohnte  Krebsstmktur  über,  während  sie  nach 
der  Narbe»  also  nach  innen  zu,  zunächst  in  eine  breite  Schicht 
epithellosen  Bindegewebsparenchyms  und  dann  in  die  Narbe 
selbst  überging,  innerhalb  deren  nur  zerstreute  ganz  kleine  Epi- 
thelnester gefunden  wurden,  die  ausserdem  einen  etwas  unge- 
wöhnlichen Anblick  gewährten.  Es  handelte  sich  nämlich  hiebei 
um  runde  Querschnitte  von  Hohlränmen,  die  an  ihrer  inneren 
Oberfläche  mit  einem  Endothel  ausgekleidet  waren.   Es  erschien 
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wahrscheinlich,  dass  es  sich  dabei  um  Lymphgetasse  liandelte. 
Marggraff  kam  schliesslich  za  der  Anschauung,  dass  durch 
eine  stärkere  Reizung  in  der  Narbe  sich  zunächst  ein  inflamma- 
torischer Zustand  an  der  Oberfläche  entwickelt  habe  und  dass 
dann  durch  die  bessere  Ernäbnmg  zerstreute  Keime,  die  in  der 
Narbe  zurückgebieben  waren,  zn  einem  regeren  Wachsthum  be- 
stimmt worden  seieUf  während  sie  wahrscheinlich  bis  dahin  sich 
in  einer  vita  minor  befanden,  die  durch  die  schlechten  Ernähr- 
ungsverhäitnisse  innerhalb  des  Narbengewebes  erklärbar  sein 
dürfte. 

Beckmann:  EinFall  von  Aneurysma  dissecans 
a  o  r  t  a  e.  Beckmamn  hat  ein  Aneurysma  dissecans  aortae  beschrieben^ 
das  zur  Bildung  einer  sog.  doppelten  Aorta  gefuhrt  hatte,  schliess- 
lich aber  durch  eine  Blutung  in  den  Herzbeutel  tätlich  geworden 
war.  £s  zeigte  sich  hei  diesem  Fall  das  eigenthumliche  Ver^ 
hSltniss,  dass  die  zweite  Einbruchstelle  nicht  die  gewöhnliche 
war,  vielmehr  eine  quere  Durchtrennung  der  Media  und  Intima 
an  der  linken  Arteria  renalis  stattgefunden  hatte,  so  dass  das 
Blut  durch  den  Querriss  des  Stammes  der  Aorta  austrat  und 
durch  die  Oeffbung  der  Arteria  renalis  wieder  eintrat.  Dabei 
zeigte  die  linke  Niere  keine  auffallende  Veränderung,  sondern 
nur  eine  gewisse  Anämie  in  allen  Teilen.  Der  Fall  stammte  aus 
der  Klientel  des  Professor  Dr.  Mö$enberger, 

IX 

Reisch:  Oaput  obstipura  musculare.  Iteisek 
erhielt  aus  der  J7o/a'schen  Klinik  8  Fälle  von  Oaput  obstipum 
musculare  zur  Untersuchung  und  fand  zunächst  jedesmal  eine 
sehr  erhebliche  Verdickung  des  interstitiellen  Bindegewebes  der 
Muskeln.  Man  sah  einerseits  die  von  der  Muskelscheide,  an- 
dererseits die  von  den  eintretenden  Gefassen  und  Nerven  aus- 
gehenden Bindegewebssepta  beträchtlich  geschwellt  und  von 
ihnen  aus  feinere  Fortsätze  zwischen  die  gröberen  Btlndel  dea 
Muskels  eintreten.  Dieses  Bindegewebe  war  im  ganzen  von  sehr 
erheblicher  Konsistenz  und  Dichtigkeit;  man  konnte  dies  aus 
der  ziemlich  starken  Färbung,  welche  das  Bindegewebe  iu  seiner 
Grundsubätanz  erfaliren  hatte,  erkennen. 

Von  einem  Process.  der  direct  als  Entzündung  zu  bezeichnen 
gewesen  wäre,  auch  nur  als  clii-onische ,  konnte  nichts  wahr- 
genommen werden.    Das  Bindegewebe  hatte  überall  die  Gestalt 
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des  völlig  reifen  Bindegewebes  mit  Kernen,  die  in  gleichen  Ab-  ' 
ständen  über  die  Grundsnbatans  vertheilt  waren«  Keine  Er- 
scheinung von  Zelitheilnng  und  dergleichen  liess  sich  wahrnehmen. 
Es  war  somit  nicht  undenkar,  dass  hier  in  erster  Linie  bloss 
«ine  Znaammensiehung  des  Bindegewebes  auf  einen  kleineren 
Raum  im  Anschluss  an  das  Schwinden  des  den  Kaum  ein- 
nehmenden  Muskels  stattgefunden  hatte.  Dafür  sprach  auch  die 
ziemlich  ausgesprochene  Schlängelung  der  im  Bindegewebe  ver- 
laufenden arteriellen  Gefässe. 

An  den  Ifuskeln  selbst  war  die  Atrophie  der  einzelnen 
Muskelfasern  deutlich  an  jedem  Querschnitt  zu  sehen,  der 
überhaupt  einzelne  Muskelfasern  erkennen  liess.  Es  fanden 
sich  da  Muskelfasern  von  recht  verschiedenem  Kaliber  bis  zu 
verschwindend  kleinen;  jedoch  waren  auch  stellenweise  auf- 
fallend dicke  Muskelfasern  vorhanden. 

In  Beziehong  auf  den  Befund  selbst  war  noch  eine  Be- 
^bachtuag  von  Interesse,  die  von  den  bisherigen  nicht  sowohl 
abwich  als  vielmehr  eine  weitere  Ergänzung  zu  denselben  und 
eine  Erklärung  der  oft  so  deutlich  sichtbaren  Maasenzunahme  des 
Bindegewebes  bildete.  Es  war  dies  die  directe  Um  Wand- 
lung der  Muskelfaser  in  einen  bindegewebigen  Strang.  Dazu 
geliürt  eine  chemische  Metamorphose  der  Äru.skelsubstanz,  welche 
sich  in  der  ungenügenden  Färbung  des  Protoplasmas  aussprach, 
und  weiters  eine  Umwandlung  der  Muskelkerne  sowie  der  Sarkolemm- 
kerne  in  die  dem  Bindegewebe  eigenthüinlichen,  ganz  dünnen, 
stäbchenförmigen  Kerne.  An  Querselmitten  atrophischer  Muskel- 
bündel sah  man  in  diesem  Falle  einzelne  Felder,  welche  mit 
noch  deutlich  erkennbaren  Muskelfasern  sozusagen  in  Reihe  und 
Glied  standen  und  mit  ihnen  insgesammt  das  ganzt^  ()uersfdinitts- 
feld  bildeten,  die  aber  von  blasser  Färb*'  und  mit  Kernen  verseilen 
waren,  welche  einen  sehr  dunkel  gefärbten  Querschnitt  zeigten,  oder, 
was  häuüger  war,  einen  ganz  schmalen  fadenförmigen  Längsschnitt 
aufwiesen.  An  Längsschnitten  konnte  mau  beobachten,  wie  3  oder4 
Muskelfasein  bei  dieser  Gelegenheit  mit  einander  verschmolzen 
und  einen  grösseren  Ballen  dieses  in  Frage  stehenden  Uebergangs- 
gewebes  bildeten.  Daneben  sah  man  dann  ausgebildete  Binde- 
gewebsfascikel ,  die  durch  ihre  Walzenform  und  ihren  Unter- 
schied von  allen  etwa  ähnlichen  Gebilden,  wie  Nerven  u.  s.  w., 
sich  als  umgewandelte  Muskelbündel  charakterisirten.  Es  wäre 
damit  eine  directe  Metaplasie  der  Muskelfasern  in  die  Binde* 
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Substanz  p;ep:eben,  niul  die  Aniiaiinnit;  von  Biiulecjewebe  nicbt 
auf  einen  Eiitziuidungsprozes-s  sondern  auf  diesen  metaplasti.seben 
Vorgang  zuriiekgetubrt.  —  Nerveuquersebnitte  erschienen  viel- 
iacii  im  (Tesichtsfelde  und  verrietheu  die  auch  an  ihnen  statt- 
habeude  Atrophie  dadurch,  dasa  die  derbe,  bindegeweliit^e  Scheide 
ihr  altes  Kaliber  bewahrte,  während  die  eingeschlossenen  Nerven 
bis  auf  die  Hälfte  ihrer  Kaliber  oder  noch  weiter  zurückkehrten. 

Von  einer  Fettgcwebsneubilduug  war  nur  im  2.  Falle  etwas 
zu  sehen.  Hier  waren  zwischen  die  Muskelfascikeln  Streifen 
von  Fettgewebe  eingebettet.  Das  Ganze  erinnerte  an  die  auch 
sonst  bei  ruhenden  Muskeln  vorkommende,  fälsoblich  Fettent- 
artuDg  genannte  Fettdarchwacbsnng  der  Mnskeln. 

X. 

Schmidt:  Beiträge  zur  CaBnistik  der  Haatge- 
8  0  h  w  ö  1  s  t  e.  Drei  seltene  Varietäten  bistioider  Tumoren  finden 
sieb  in  der  Arbeit  von  Bruno  Schmidt  verSffentlicbt. 

Ersten. 9  handelte  es  sich  um  einen  viele  Jahre  bestehenden, 
langsam  gewachsenen  Tumor  de.s  linken  Unterschenkels  bei  einer 
36  jährigen  i^  rrui.  Die  derbe,  etwa  taubeneigrosse  Geschwulst  war 
gegen  die  Unterlage  verschieblich  ,  ebenso  gegen  die  Haut  und 
war  bequem  und  mit  dauerndem  Erfolg  exstirpirt  worden. 

Die  mikroskopisohe  Untersuchung  ergab  ein  Fibrom,  welches 
durch  die  stellenweise  cystische  Erweiterung  kleiner  Lymphgefässe 
ausgezeichnet  war.  Damit  durfte  das  beobachtete  Auf-  und 
Abschwellen  der  Geschwulst  in  Zusammenhang  gebracht  werden. 
An  manchen  Stellen  fanden  sich  reichlichere  Gefässe,  in  deren 
Umgebung  ein  grösserer  Keichthum  an  jüngeren  Bindegewebs- 
Zellen  zu  konstatieren  war.  Vielleicht  durfte  man  solche  Bezirke 
als  Stellen  auffassen,  an  welchen  die  Geschwulst  noch  im  Wachs- 
tbum  begriffen  war.  Die  Hauptmasse  des  Tumors  aber  bestand 
aus  einem  derben  Fasergewebe,  dem  blasse  Spindelkerne  in 
massiger  Menge  eingelagert  waren.  An  den  Lymphgefässen  fiel 
die  Wucberung  der  Endotbelzellen  an  vielen  Steilen  auf. 

Der  zweite  Fall  betraf  einen  62jäbrigen  Mann,  der  seit 
seiner  Jugend  an  der  Stime  eine  Gescbwnlst  von  der  Form, 
Grosse  und  Farbe  einer  Linse  besass.  Seit  ungefähr  10  Jabren 
fing  dieselbe  an  grösser  zu  werden,  ohne  Beschwerden  zu  machen; 
in  den  letzten  2—3  Jahren  jedoch  war  die  Geschwulst  stärker 
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gewachsen  und  zeigte  von  Zeit  sn  Zeit  die  Kigenacbaften  eines 
Geschwüre.  Ein  zeitweises  Wachsen  und  Zurückgehen  der  Ge- 
schwulst wiederholte  sieh  regelmassig  alle  sechs  bis  acht  Wochen. 

Auch  diese  Geschwulst  warde  exstirpirt  (Prof.  Bosenhar^} 
und  verlief  die  Heilung  glatt. 

Der  Tnmor  erwies  sieh  als  eine  beetartige  Erhabenheit  der 
Haut,  als  ein  eiförmiger  Körper,  der  ganz  nach  allen  Seiten 
eingekapselt  erschien  und  über  welchen  die  Haut  intakt,  wenn 
auch  stark  verdünnt,  hinüberzog.  Mikroskopisch  bestand  die 
Geschwulst,  abgesehen  von  den  Bindegeweb8septen,die  sich  zwischen 
den  grösseren  Abtheilungen  derselben  einschoben,  aus  umfänglichen 
und  vielgestaltigen  und  mit  einander  anastomosirenden  Zellen- 
eomplexen,  und  aus  zwischen  diese  letzteren  eingelagerten  Hohl* 
räumen  unter  mannigfachsten  peripheren  Begrenzungen. 

Begab  man  sich  von  der  gesunden  Haut  auf  die  den  Tumor 
überziehende  Partie  derselben,  so  fand  man  in  der  Umgebung 
der  Geschwulst  vor  allem  eine  Überaus  reichliche  Entwicklung 
der  Talg-  beziehungsweise  Haarbalgdrüsen,  wobei  diese  Drüsen 
nicht  selten  von  Heerden  leukucytärer  Infiltration  umgeben  er- 
schienen. Der  Papillarkörper  zeigte  in  diesem  Bereich  spärliche 
Erhebungen  and  diese  Erhebungen  verschwanden  in  der  den 
Tumor  überziehenden  Hautpartie  vollständig.  Je  mehr  man  sich 
der  Kuppe  der  Geschwulst  näherte,  desto  dünner  wurde  das 
^Stratum  der  Epidermis  und  desto  schmäler  der  Saum  von  Corium- 
gewebe,  welcher  zwischen  der  eigentlichen  Geschwulst  und  der 
Epidermis  sich  einschob.  An  einzelnen  Stellen  schien  auch  dieser 
schmale  Raum  bereits  von  der  Geschwulst  durchbrochen.  Die 
Begrenzung  der  Geschwulst  nach  der  Unterlage  zu  geschah  eben- 
falls durch  eine  schmale  Schicht  von  (dem  Corium  augehörigem) 
Bindegewebe,  auf  welche  dann  nach  unten  das  subcutane  Fett- 
gewebe folgte.  Es  war  daher  die  Geschwulst  iu  das  Corium 
selbst  eingelagert. 

Die  einzelnen  Geschwulstkörper  selbst  'zeigten  eine  so 
mannigfache  Gestaltung,  dass  eine  erschüptende  Beschreibung  des 
koniplizirten  Bildes  gar  nicht  müglieli  war.  Hier  fand  man  solide 
Zellencomplexe  von  grossem  Umlange,  die  an  ihrer  Peripherie 
verschiedenartige,  oft  mit  kolbenförmigen  Anschwellungen  ver- 
sehene Ausläuter  hervortrieben;  dort  sah  man  diese  Ausläufer 
mit  einem  zierlichen  Netz  von  Zellsträngen  in  Verbindung  stehen. 
Hier  schienen  in  den  gröberen  Bindegewebssepten  der  Geschwulst 
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4ie  praeexistirende»  Lymphraume  mit  einer  Zellenmasse  injicirt; 
dort  fand  sich  ein  ganz  nnregelmässig  anfgebanter  grosser  G>e- 
«chwulstknoieni  der  ans  einer  dichtgedrängten  Zellenanhänfang 
■sich  zusammensetzte,  welche  durch  kleinere  und  grossere,  rundliche 
und  ovale  und  schliesslich  sogar  durch  förmlich  cystenartige, 
vielgestaltige  Hohlräume  durchbrochen  war. 

Was  die  Zellen  selbst  anlangt,  welche  die  also  gestalteten 
einzelnen  GeschwulstkSrper  zusammensetzten,  so  trat  auch  hier 
«ine  gewisse  Ungleichfdrmigkeit  hervor.  So  viel  Hess  sich  aber 
aagen,  dass  es  Elemente  von  der  Gestalt  und  BesohalFenheit  der 
£ndothelien  waren,  Zellen,  die  je  nach  der  Richtung,  in  der 
sie  in  dem  Schnitt  getroffen  waren«  bald  als  platte,  protoplasmatische 
Körper  mit  schönen  hellen,  runden  und  ovalen  Kernen  sich  dar- 
stellten, bald  als  mehr  langgestreckte,  spindelige  Elemente  er- 
schienen. Auch  an  den  für  die  endotheliale  Zellart  charak- 
teristiriclien,  concentrischen  Schichtungen  der  Zellen  um  eine 
oder  mehrere  Zellen  der  gleichen  Art  als  MittelpuükL  fehlte 
€3  nicht. 

Zwei  Punkte  waren  an  den  Geschwulstzellen  noch  bemerkens- 
werth :  einmal  die  Thatsache,  dass  die  Peripherie  der  Zellstränge 
hier  und  ila  eiue  Anordnung  der  Zellen  nach  Art  eines  einschichtigen, 
kubischen,  ja  fast  cylindrischen  Epithels  zeigte,  und  zweitens 
das  Auftreten  einer  eigenthümlichen  Degeneration,  die  dadurch 
charakterisirt  war,  dass  zwischen  den  Zellen  eine  leicht  gestreifte 
reichliche  Gruiidsubstanz  auftrat,  während  die  Kerne  der  Zellen 
heller  wurden  oder  das  Chromatin  in  Bröckel  zerüel  oder  der 
ganze  Kern  schrumpfte  und  Vacuolen  im  Zellleib  auftraten. 

Es  blieb  fraglicli ,  ob  die  also  degenerirten  Partieen  durch 
Entartung  der  Geschwulstzellencomplexe  selbst  hervorgegangen 
■waren  oder  einer  eigeuthümlielien  Metamorphose  des  bindegewebigen 
»Stützgerüstes  ihre  Entstehung  verdankten.  Dieses  letztere  fiel 
im  Bereich  der  Geschwulst  einer  ausgiebigen,  rückläufigen  Meta- 
morphose anheim. 

Es  wurde  schon  hingewiesen,  dass  zwischen  den  Zellsträngen 
mit  ihren  kolbenförmigen  Auftreibungen  und  ihren  varicösen 
oder  ampullenartigen  Verbreiterungen  vielgestaltige  Hohlräume 
entstanden,'  nun  sei  nachgeholt,  dass  diese  Hohlräume  einer  schleim- 
igen Entartung  des  Stützgernstes  ihre  Entstehung  verdankten. 
Man  fand  alle  Uebergänge  von  einer  einfachen  Auseinanderdrängung 
der  Bindegewebsfasern  und  -zellen  durch  Einlagerung  einer  homo- 
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geilen,  bellen  Masse  bis  zur  Aaflösung  des  Stützgerüstes  in  ein 
zartes  Ketz  mit  steniförmig  verästelten  Zellen  nnd  scbliessHcb 
bis  za  Bezirken,  in  denen  das  ganze  Stützgerfist  in  eine  gleicb* 
massige  hyaline  Substanz  aufgegangen  war,  in  der  sieb  nur  ver- 
einzelte Fasern  und  Zellenreste  nachweisen  Hessen. 

So  lagen  also  an  vielen  Stellen  die  Geschwulstzellencom- 
plexe  allseitief  in  einer  schleimigen  Grundsubstanz.  Wo  die 
Gescliwulstzellen  sein  «licht  gehäuft  waren,  da  entstanden  in 
Mitte  der  Ge.s(;hwnl,>tkürper  kleinere  und  fi^rössere,  luit  doiselben 
Masse  gefüllte  rundliche  und  ovalu  Kiiume.  Nach  alledem  wird 
mau  Wühl  keinem  Widerspruch  begej^nen,  wenn  in.iu  di<' Geschwulst 
als  ein  Eiiduthelium  auiiassen  möchte,  als  eine  Neubildung,  die 
aus  den  Endothelien  der  Lymphgefässe  ihren  Ursprung  genommeD 
hat.  „Die  schleimige  oder  hyaline  I  )egeneratiou  des  Stützgewebes, 
welche  das  histologische  Hild  (•onn)lieirte,  wird  unserem  Verständnis 
nälier  gerückt  durch  die  Ueberlegung,  dass  die  Stort'werhsel- 
produkte  der  Kudothelien,  welche  in  Folge  der  totalen  Austülliuii^ 
des  Lumens  der  Lyraph^^etasse  in  die  Binnenräume  des  Lymph- 
gel"iiäSöy.«items  nicht  abgesondert  werden  künnen,  nunmehr 
nach  aussen  in  das  Stützgewebe  abgelagert  werden  und  hier 
zu  einer  myxomatösen  ErweichuDg  des  letzteren  Veranlassung 
geben. 

Drittens:  eine  *>}  jährige  Frau,  die  vor  12. Jahren  wegen  eines 
hühnereigrossen  ^Sarcoras"  operirt  worden  war  (  Vvoi'.Iiudiitiier).  Das- 
selbe befand  sich  zwischen  Processus  ensitormis  und  Nabel  nnd  war 
mit  der  Fascie  leicht  verwachsen.  Die  Heilung  verlief  reaktionslos. 
Patientin  war  11  Jahre  freigeblieben,  dann  entwickelten  sich 
regionär  2  Tumoren,  ein  kleiner  und  ein  grosser.  Mikroskopisch 
konnte  man  an  der  Geschwulst  zwei  übrigens  auch  makroskopiscb 
zu  diiferenzirende  Zonen  unterscheiden :  eine  äussere  schwielige 
und  eine  gr<is?eie  innere,  von  medullärer  Beschatfenheit.  Die 
sclnvielige  Schiebt  zeigte  (in  eine  gleichmässig  faserige  und  mächtig 
entwickelte  (^rundsubstanz  eingelagert)  ein  verschieden  breites 
Xetz  von  Zellsträngen,  dessen  ganze  Anordnung  sich  durchaus 
ausnabm  wie  eine  Jnjektion  sämmtlicher  Saftspalten  derbetretfenden 
Oertlichkeit  mit  Zellen.  In  der  tieferen  Schiebt  trat  die  Grund- 
Substanz,  beziehungsweise  das  Stützgerüst  ganz  zurück  gegenüber 
einer  mächtigen  Zellenmasse,  die  hauptsächlich  in  zwei  Formen 
auftrat:  einmal  wieder  in  der  Form  eines  engmaschigen  Netzes 
und  dann  in  der  Bildung  grösserer  Knoten,  welche  zwischen  die 
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eben  erwSlinteD  ZeUennetze  eingelagert  waren,  von  Knoten,  die 
einen  alveolaren  Ben  zeigten,  indem  in  einem  grosazelligen 
ät&txgerüst  rnndliche  nnd  ovale,  mit  ansgeschweiften  Con- 
toaren versehene,  vielgestaltige  Anbftnfungen  intensiv  gefärbter 
Zellen  eingelassen  waren;  diese  Anhänfnngen  erschienen  tbeils 
solid,  tbeils  amscblossen  sie  einen  oder  mehrere  Hohlräume*  £8 
fanden  sieb  auch  Uebergänge  von  den  dichten  Zellennetaen 
aa  den  eben  beschriebenen  Geschwulstooten ,  beziehungsweise 
standen  diese  mit  jenen  derart  in  Verbindung,  dasa  die  Zellen- 
stränge in  den  netaartig  angeordneten  Partieen  mit  den  Alveolen 
der  grösseren  G-eschwuIstknoten  vielfach  commnnicirten.  Man 
hatte  es  also  aach  hier  wieder  mit  einem  Endotheliom  zu  thun, 
welches  nicht  nur  die  grösseren  und  kleineren  Lymphgefässe  ein- 
nahm, sondern  aucli  das  ganze  Saftspaltensystem  besetzt  hatte. 

Zappe:  Zur  Histologie  der  melanotischen  Ge- 
sohwftlste.  Zappe  untersuchte  drei  Fälle  von  primären  mela- 
notischen Tumoren,'  die  an  verschiedenen  Stellen  der  Körperhaut 
entstanden  waren.  Die  Geschwülste  wichen  in  histologischer 
Beatehung  nicht  unerheblich  von  einander  ab. 

1.  Ein  Melanoni  des  Ohres.  Hier  hatte  man  es 
mit  einem  ganz  ausgesprochenen  Spindelzellensarkom  zu  thun, 
welches  sich  von  dem  snbepithelialen  Bindegewebe  der  Cutis 
entwickelt  hatte.  Uie  Entwicklung  hatte  hier,  wie  in  so  vielen 
anderen  F^iUen,  ihren  Ausgang  genommen  von  gewissen  brann 
pigmentirten  Zellen,  die  hauptsächlich  in  der  Mitte  der  Haut- 
papillen  gelagert  waren  und  von  hier  aus  oft  recht  tief  in 
die  eigentliche  Cutis  hinein  verfolgt  werden  konnten.  Die 
Zellen  der  Geschwulst  waren  spindel-,  auch  sternförmig,  und 
das  Pigment  bestand  meist  aus  kugelrunden ,  braunen  und 
schwarzlichen  Küru<  hen.  Um  diese  pigmentirten  Zellen  herum  ent- 
standen die  ersten  Aniiiiufungen  spindelförmiger  Elemente  einfach 
durch  Wucherung  der  beiiachbarten  Bindegewebszellen.  iJieso 
Wncherung  stand  in  keinem  Verhältnisse  zu  der  allerdings  auch  be- 
merkbaren Vermehrung  der  braunen  Pigmentzellen;  sie  war  sehr 
viel  mächtiger  als  diese  und  bildete  den  eigentlichen  (xesehwulst- 
k'orper.  namentlich  soweit  dieser  die  Cutis  inclusive  Papillar- 
körper  durchsetzte.  IJas  »Sai'komgewebe  war  kleinzelliir.  und  die 
Zellen  waren  in  Zügen  angcirdnet.  wie  es  bei  jedem  Spinfielzelien- 
sarkom  der  Fall  ist.  Man  durfte  auch  hier  die  runde  Form  der 
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Zellen,  welche  der  Querschnitt  zeigte,  nicht  als  nmdzellige  Ein- 

lageiuiigen  betrachten,  sondern  als  durch  den  Querschnitt  der 
Spindeln  hervorgebracht.  Verfolgte  man  nun  die  braunen  Zellen 
gegen  die  tiefereu  Theile  der  Geschwulst  hin,  so  überzeugte 
mau  sich,  dass  sie  hauptsächlich  den  gröberen  Ernäbrungsbahnea 
durch  die  Blut-  und  Lymphgcfasse  folgten.  Stellenweise  ge- 
wahrte man  ein  vollkommenes  Reticulum  von  Blutgefässen,  das 
längs  der  Aussenseite  der  Capiilaren  mit  den  braunen  Zellen 
belegt  erschien.  Dabei  hatten  die  braunen  Zellen  ihre  ursprüng- 
liche Gestalt  eingebüsst,  nach  wiederholter  Theilung  hatten  sie 
die  Kugel  form  festgehalten,  und  man  fand  nun  grosse,  kugelige, 
etwas  ]dump  gestaltete  Zellen,  eine  dicke  Scheide  um  die  Blut- 
gefässe bildend.  Mau  hat  bekanntlich  diese  Beziehung  zu  den 
Blutgefössen  für  die  Ableitung  des  Pigmentes  aus  Blutpigment 
ausgenutzt  In  einem  anderen  Melanom,  das  zum  Vergleich  vor- 
gelegen hatte,  waren  es  sogar  die  K  n  d  o  t  h  e  1  z  e  11  o  u  der  Gefässe 
selbst,  welche  das  braune  körnige  Pigment  euthit-lten.  Indessen 
muss  doch  bemerkt  werden,  dass  die  Bildung  des  braunen  Pigmentes 
auch  an  den  eigentlichen  kleinen  Spindelzellen  des  Sarkoms,  aller- 
dings nur  in  beschränktem  Maas-^e,  vorkam,  so  dass  der  Tumor 
im  Ganzen  dadurch  immerhin  ein  gedecktes  Aussehen  gewann. 
Sehr  bemerkenswerth  war  das  Auftreten  d^s  schwarzen  Pig- 
mentes an  solchen  Zellen  des  Tumors,  welche  durch  das 
Wachsthum  eines  grösseren  Knotens  zu  einer  schalenartig  con- 
centrischen  Anordnung  um  den  Tumor  gekommen  waren.  Diese 
Schichten  gingen  dann  kontinuirlich  in  solche  Bindegewebs- 
schichten  äber,  in  denen  die  Veränderung  mit  einer  Schwarz* 
färbung  der  Bindegewebskörperchen  eben  begann.  Im  Resami 
machte  es  den  Eindruck,  als  ginge  von  den  schwarzen  Zellen 
des  Bindegewebes  ein  histioplastischer  Reiz  aas,  welcher  das 
Sarkom  erzeugte,  während  andererseits  eine  Verbreitung  der 
Pigmentdegeneration  in  den  haaptsächlichsten  Saftstrassen  des 
Bindegewebes  statt  hatte. 

2.  Ein  Melanom  derRumpfhant.  £in  ganz  an- 
deres Bild  als  das  eben  geschilderte  1  Es  zeigte  den  Qner^ 
schnitt  durch  einen  runden  Tumor  der  Haut,  welcher  ziem- 
lich gut  abgegrenzt  an  der  Grenze  der  Cutis  und  des  Fett- 
gewebes seinen  Sitz  hatte.  Jeder  unbefangene  Betrachter  dieses 
Bildes  wurde  die  auffallende  Uebereinstimmung  desselben  mit 
einem  weichen  DrUsencarcinom,  etwa  einem  weichen  Drusen* 
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krebs   der   Mamma,    konstatirt   ha])en:    Stromabalken   in  der 
Form    eines    weitniasoliigen   Netzes    waren    ausgespannt  und 
umschlossen  Xester  von  Zellen,  die  durch  die  Grösse  der  Kerne 
und  durch  ihre   Vielgostaltigkeit  ohne  Weiteres    als  mächtig 
grosse  Epithelzellen  iraponirten.  Dazu  kam  die  scharfe  Absetzung 
des  Epithels  vom  Stroma,  die  selbst  an  solchen  Stellen  durch- 
geführt war,  wo  das  Krebsnest  nur  von  zwei  Zellen  eingenomm^L 
wurde.    Nur  die  Epithelzellen  enthielten  Pigment,  keineswegs 
alle,  aber  doch  viele  von  ihnen;  auch  schwarze  Färbungen  der 
Kerne  kamen  vor.   Kurz,  die  Bezeichnung  einetf  melanotaaohen 
'Carcinoms  würde  sich  für  diese  Geschwulst  an  sich  sehr  gat 
geeignet  haben,  wenn  nicht  das  nächstfolgende  Präparat  eine 
Anskanft  gegeben  hätte  über  die  Bewandnisa,  welche  es  mifc 
«diesen  grossen  epithelahnlichen  Zellen  hatte. 

3.  Ein  Melanom  der  Gesichts  Ii  aut,  welches  an 
mehreren  Stellen  erweicht  war,  das  heisst  Höhlen  enthielt, 
welche  mit  einer  schwarzen  Flüssigkeit  gefüllt  erschienen. 
An  diese  Flüssigkeitsansammlung  schlössen  sich  nach  aussen 
breite  Sciiicliten  eines  streifigen  Bindegewebes,  die  in  ihren 
spindelförmige ü  Zwischenräumen  lauter  schwarzgekörnte  Zellen 
enthielten.  Die  Zwischenräume  wurden  nach  aussen  immer  kleiner, 
und  hier  konnte  man  recht  gut  die  Anfänge  der  Pigmententartuug  au 
den  allerkleinsten.  schmälsten  Leibern  der  Bindegewebskorper 
erkeunen,  welche  etwa  nur  fünf  bis  zehn  schwarze  Körnchen 
enthielten.  Um  so  auffallender  war  der  Gegensatz  dieses  mela- 
notisch  infiltrirteu  und  stellenweise  erweichten  Bindegewebes  zu 
der  übrigen  Substanz  der  Geschwulst.  Diese  bestand  nämlich 
aus  unverhältnissmässig  grossen, protoplasmareiclien  Zellen,  welche 
säulenartig  zusaramengeordnet  waren  und  zwischen  diesen  Säulen 
nur  spärlichste  Reste  von  Bindegewebe  enthielten.  Während 
also  ein  Theil  des  Bindegewebes  seinen  Bestand  an  Zellen  durch 
Pigmentmetamorphose  einbtisste ,  erfuhren  benachbarte  Gebiete 
desselben  Bindegewebes  eine  produktive  Degeneration  im  Sinne 
einer  Ausbildung  zu  übröszelligem  Sarkom.  Die  grosse  Aehn- 
lichkeit  aber,  die  diese  Zellen  mit  den  beim  zweiten  Fall  erwähnten 
Krebskörpern  hatten,  machte  es  mehr  als  wahrscheinlich,  dass 
anch  jene  scheinbaren  Krebskörper  nur  grosszelliges  Sarkoma 
waren,  welches  sich  in  der  Form  des  sogenannten  Alveolar^ 
aarkoms  weiter  entwickelt  hatte. 
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Arthur  Müller:  Zur  Histugeiicse  der  raelano- 
tischeu  Tumoren  und  ihrer  Metastasen.  allen 
Studien  über  mehmotische  Geschwülste  und  besonders  auch 
bei  denjenigen ,  die  in  letzter  Zeit  im  hiesigen  pathologischen 
Institute  gemacht  wurden,  zeigte  sich,  dass  die  schwarzen 
Geschwülste  aus  zwei  wesentlichen  Strukturelementen  zusam» 
mengesetzt  waren,  nämlich  aus  einem  ursprünglich  farblosen 
Sarkomgewebe  und  aus  einem  mit  schwarzen  Zellen  versehenen 
Bindegewebe,  welches  die  Sarkoraknoten  durchsetzte  und  in  di- 
rektem Zusammenhange  stand  mit  den  ursprünglich  vorhandenen 
schwarzen,  pigmentirten  Bindegewebszellen,  die  man  als  den 
nächsten  Ausgangspunkt  der  gan/cn  Geschwulst  anspricht.  In- 
dem nun  diese  meist  spindelförmigen  und  sternförmigen  Zellen 
in  der  Richtung  der  Hauptgefässe  längs  deren  Wandungen 
weiter  wuchern,  scheint  es,  als  ob  sie  die  Nachbarschaft  infi- 
cirten  und  zu  sarkomatöser  Wucherung  anregten.  Dass  die  ur- 
sprünglich farblosen  Sarkomzeilen  schliesslich  sich  auch  pigment- 
iren  können  und  sich  wirklich  pigmentiren,  soll  nicht  ungesagt 
bleiben,  indessen  macht  diese  Pigmentirung  entschieden  einen 
sekundären  Eindruck  gegenüber  der  primären  Melanose  jener 
schwarzen,  stern-  und  spindelförmigen  Zellen  an  ihren  Grenzen. 
Wenn  demnach  in  jedem  solchen  Sarkom  zweierlei,  nämlich 
primär  schwarze  und  farblose  Zellen  gefunden  werden,  so  fragt 
es  sich,  ob  auch  bei  der  Metastasirung  diese  beiden  Zellensorten 
und  in  welcher  Weise  sie  etwa  zur  Geltung  kommen."  Mit  dieser 
Frage  beschäftigte  sich  die  specielle  Untersuchung  Müllers,  deren 
Ergebnisse  folgendennassen  zusammenzufassen  waren:  1.  Es  gibt 
sowohl  ganz  weisse  als  ganz  schwarze  Metastasen  an  den  ver- 
schiedensten Organen,  daneben  auch  solche,  welclie  eine  gemischte 
Färbung  zeigen.  2.  Die  gemischtfarbigen  Metastasen  scheinen 
in  erster  Linie  durch  schwarze  Zellen  zurEntwickelung  gebracht 
zu  werden,  so  dass  sich  hier  derselbe  Prozess  wiederholt,  welcher 
sich  in  den  Anfangsstadien  der  gesummten  Gesehwulstbildung 
charakterisirt.  Untersucht  wurden  von  Müller  Metastasen  der 
Niere,  der  Leber  und  am  Herzen. 

An  der  Niere  fanden  sich  in  einem  zu  diesem  Zweck  ein- 
gebetteten Stück  des  Organs  nicht  weit  von  einander  entfernt 
zwei  ganz  gleich  grosse,  nämlich  hanfkomgrosse  Tumoren,  von 
denen  der  eine  vollkommen  schwarz,  der  andere  vollkommen  un- 
gefärbt war.   An  dem  ungefärbten  Tumor  Hess  sich  die  Textur 
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der  GesohwnUt  dahin  präcisiieiii  dass  es  eich  um  ein  mndcel- 
liges  Sarkom  handelte,  die  Zellen  etwa  von  der  Grösse  kleiner 
Epitbelsellen,  sänlenartig  über  einander  geordnet,  die  Sfiolen 
radiär  gegen  die  Peripkerie  gerichtet.  Zwischen  den  Zellen- 
^nlen  konnte  eine  richtige  nnd  reichliche  Interoellnlarsnbstans 
nicht  nachgewiesen  werden ;  in  der  Mitte  der  Geschwulst  befand 
^ich  ein  Blutheerd,  in  dessen  Umgebung  wenig  zahlreiche  bränn- 
lich  gefärbte  Zellen  ihren  Farbstoff  von  dem  Blutheerde  bezogen 
211  haben  schienen.  Hier  und  da  sah  man  eine  Gefössbahn  mit 
€iner  Reihe  von  Endothelzellen  und  Konturen  von  Blutkörper- 
•chen  angedeutet. 

Die  schwarze  Geschwulst  zeigte  in  erster  Linie  eine  totale 
Pigmentmetamorphose  mit  nachfolgendem  völligem  Zerfall  in  eine 
schwarze  Pigmeutmasse,  und  zwar  des  gesammten  Geschwuht- 
körpers.  Bis  an  die  änsserste  Grenze  reichte  dieser  Zerfall,  so 
dass  nur  ein  ganz  schmaler  Saum  besser  erlialteuen  Gewebes 
die  Geschwulst  gegen  das  Nierenparenchym  alx-Moss.  Hier  sah 
man  eine  schwarze  Pigmentirung  längs  der  Zwischenräume  der 
Hamkanälchen  vordringen,  die  glomeruli  ^^lalpighiani  sozusagen 
^imüiessen.  wie  wenn  ein  schwarzer  fSaft  mit  Gewalt  in  die 
Bindegewebsinterstitien  vorwärts  gepresst  worden  wäre.  Bekannt- 
lich erscheint  bei  diesen  Geschwülsten  ^in  schwarzes  Pigment  im 
Urin  und  man  konnte  ^io.h  nach  den  Bildern  recht  gut  denken, 
wie  ein  durch  den  Zerfall  des  Sarcoms  erzeugter  diffusibler 
brauner  Farbstoff  in  die  Gewebe  übergeht  und  von  diesen  aus 
in  der  Niere  zur  Ausscheidung  gelangt.  Neben  diesem  mehr 
diffusiblen  Stolle  zeigte  sich,  wenn  auch  in  recht  bescheidenen 
Grenzen,  eine  sarcomatöse  Wucherung,  nämlich  dunkelbraune 
dichtgedrängte  kleine  Bundzellen,  Spindelzellen  und  Sternzellen, 
von  denen  man  aber  schwer  sagen  konnte,  ob  sie  nicht  zum 
Theil  schwarz  gefärbte  Zellen  des  anstossenden  Kierengewebes 
waren. 

Bei  den  Metastasen  an  der  Leber  verhielt  es  sich  gans 
ähnlich,  doch  kam  hier  an  den  nrsprünglich  farblosen  Geschwülsten 
eine  secundäre  iTärbung  vor,  welche,  wie  es  schien,  durch  eine 
Znfahr  von  schwarzem  Pigment  an  der  Peripherie  vermittelt 
wurde.  Man  sah  an  der  Peripherie  sternförmig  verästelte 
Figuren  mit  schwarzem  Detritus  gefüllt,  die  in  directer  Ver- 
bindung mit  benachbarten  schwarzen  Knoten  standen  und  etwa 
ao  gedeutet  werden  konnten,  dass  der  schwarze  Betritas  aus 
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den  Knoten  stammte  nnd  von  ihm  ans  in  die  Nachbamcliaft 
promnlgirt  wurde,  wobei  die  GefSssbahnen  als  Ableitnngs*  und 
Verbreitnngswege  benittst  wnrden* 

Was  endlicb  das  Herz  betrifft ,  so  hatten  sieh  an  diesenr 
Organe  sekwarxe  GescbwalstmaBsea  xwiseben  den  Trabekeln  dee 
ICnskelfleisobes  angesiedelt  nnd  waren  zum  Tbeil  gewiss  dorcb 
die  Oeffnung  und  Scbliessnng  der  Zwischenräume  platt  gewalzt 
und  über  die  Oberflfiehe  der  Balken  hin  verbreitet.  Dann  hatten 
sie,  an  einzelnen  Stallen  wenigstens,  einen  Neubilduogsprocesa 
erregt,  der  sieh  in  den  Intentitien  der  Muskelfasern  eingenistet 
hatte  und  dieselben  zu  zerstören  begann.  Die  hier  entstandenen 
Saroomzellen  waren  aber  von  klein  auf  schwarz,  eine  weisse- 
Modification  war  nicht  aufzufinden. 

Aus  alledem  ging  hervor,  dass  sich  auch  in  den  Metastasen 
die  zwei  verschiedenen  Zellensorten  des  schwarzen  Sarcoms 
wiederfinden,  so  zwar,  dass  die  weissen  Zellen  weisse  Metastasen, 
die  schwaiv.en  Zellen  schwarze  Metastasen  hervorbrinpjen,  andrer- 
seits die  schwarten  Zellen  und  Detritusmassen  den  Anreiz  für 
die  <burcombüdung  zu  geben  scheinen. 

Helwing:  Das  Eindringen  eines  kleinzellic;en 
S  p  i  n  d  e  Iz  e  1 1  s  arco  m  s  in  spongiüse  K  n  o  c  h  e  n  s  u  b  s  t  a  r; /. 
.,0b  das  Wachsthum  aller  Geschwülste  in  weiterem  Sinne  ein 
infiltratives  sei  oder  ob  dasselbe  aus  der  Metamorphose  vor- 
handener Gewebe  entstellen  künne,  ist  eine  Frage,  welche  neuer- 
dings insbesondere  durch  entsprechende  Studien  am  Knochen- 
system und  den  am  Knochenmark  entstehenden,  sogenannten 
myelogenen  Tumoren  erörtert  worden  ist.  Nachdem  sie  bezüg- 
lich der  Krebse  wesentlich  im  ersteren  Sinne  entschieden 
worden  ist,  konnte  dies  für  die  Sarcome  nicht  mit  Evidenz  ge- 
schehen. Im  grossen  und  ganzen  liaben  die  myelogenen  Tumoren 
die  Ki^'f'!it}iümli('hkeit,  durch  mächtiges  Heranwachsen  die  kom- 
pakte Substanz  des  Knochens  pa})ierdünn  zu  dehnen  und  sohliess- 
lieh  zn  durchbrechen.  Der  Vorgang  beruht  in  der  Tiiat  bei 
fast  allen  schneller  wachsenden  Sarkomen  auf  einer  Resorption 
von  innen  und  einer  Apposition  von  aussen,  und  die  Verdünnung 
der  Knochenschale  beruht  speciell  darauf,  dass  die  Apposition 
mit  der  Resorption  nicht  gleichen  Schritt  hält.  Aber  verhält 
es  sich  damit  bei  den  mehr  bindegewebigen  Tumoren ,  den 
Chondromen,  den  Myxomen  und  den  andern  histoiden  Tumoren 
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der  gutartigen  Reihe  ebenso?^  Diese  Fracke  sollte  Helwing  an 
der  Hand  eines  Falles  von  gegen  die  Knoclieiiniide  vorrückendem 
klrinzelligem  Spindelzellensarcoui  mit  auageprägter  Neigung  zur 
Bildung  von  faserigem  Bind<»ge\vebe  entscheiden.  Die  älteren 
Stellen  der  Gesehwulst  erinnerten  fast  an  das  echte  Fibrom ; 
nur  !»parsam  waren  die  Zellen  in  die  mächtiger  auftretende 
Gruii(isui)stanz  eingemischt.  Bei  der  Betrachtung  der  Verbind- 
ung der  Geschwulstoberdäche  mit  dem  anstossenden  Knochen- 
gewebe, überzeugte  der  erste  Blick,  da?s  mau  keineswegs  eine 
blosse  Aneinanderlagerung  beider,  sondern  vielfach  einen  directen 
Zusammenhang  und  Uebergang  spindelzelliger  Geschwulstfaiacikel 
in  die  Knochenbälkehen  vor  sich  hatte.  Interessant  waren  zwar 
auch  diejenigen  Stellen,  wo  sich  Riesenzellen  an  der  Grenze 
von  Geschwulst  und  Knochen  vorfanden;  dieselben  lagen  in 
Lücken  des  Knochengewebes,  die  zum  Theil  marginal,  zum 
Theil  aber  weit  in  die  Knochnilt  tlkchen  vorspringend  waren 
und  dann  den  Ansciiein  erweckten,  als  repräsentirten  sie  ein 
einzelnes  in  Auflösung  begriti'enes  Zellenterritorium  (lacanäre 
Kesorption ). 

Wichtiger  als  diese,  eine  nur  geringfügige  Rolle  spielenden 
Resorption sprocease  erschienen  die  histologischen  Vorgänge  da, 
wo  es  sich  um  die  directe  Metaplasie  eines  Knochenbäikchens 
in  das  Sarcomgewebe  handelte.  Man  fand  daselbst  beispielsweise 
Bälkchen,  deren  Grundsubstanz  durch  ihre  charakteristische  Färb- 
ung und  Dichtigkeit  den  Knochenknorpel  verrieth,  und  die  in  diesen 
Knochenknorpel  eingebettet  Reihen  von  spindelförmigen  Zellen 
enthielten,  die  einerseits  ftls  AbkömmliDge  derKnochenkörperchen 
zu  deuten  waren,  andererseits  schon  eine  hervorragende  Aehn- 
iichkeit  mit  den  Spindelzellen  des  Sarcoms  besassen.  Ganz  all« 
mählich  verlor  sich  sodann  das  charakteristische  Ausseben  der 
Grundsubstanz  und  die  Zellen  wurden  zahlreicher  —  das  Sarcom- 
fascikel  war  fertig.  Dieser  Entstehang  entsprach  denn  auch 
die  ganze  Struktur  des  Sarcoms;  sie  erinnerte  im  Gegensatz  zu 
dem  gewöhnlichen  Fiechtwerk,  welches  den  Fibromen  und  klein- 
zelligen Spindelzellensarcomen  eigen  ist,  an  die  Struktur  der 
spongiösen  Knochensabstanz ,  die  also  trotz  der  Metaplasie  bei- 
behalten wurde.  Ganze  Abschnitte  auch  des  vollständig  ent- 
wickelten Tumors  verlengneten  diese  Entstehungsweise  nicht. 
Uebrigens  wurden  auch  Reste  des  Knochengewebes  in  den  Auf- 
bau der  Geschwulst  mit  aufgenommen  und  mit  eingeschlossen. 
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In  sumina:  es  giebt  für  das  Wacbsthura  der  mebodtirmalen 
G-eschwülste ,  zunächst  der  Fibrome  und  kleinzelligen  Spindel- 
zellensarcoine,  neben  dem  Wachsthum  aus  eigenen  Mitteln  auch 
ein  Wachsthum  durch  peripherische  Metaplasie  verwandter 
Gewebe. 

Flügel:  Metaplastische  und  resorpti^'e  Vor- 
gänge bei  C  a  r  c  i  n  0  m  der  Kippen.  Ein  Fall  von 
kreböiger  Durchwachsung  der  Rippen  bei  Carcinoma  mammae 
gab  "Veranlassung  zu  einer  kleinen  histologischen  Studie,  welche 
insbesondere  auf  die  Erforschung  des  Verhaltens  der  vom 
Krebs  durchwacherten  Knochensubstanz  gerichtet  war.  Um 
die  Frage  der  möglichen  Metaplasie  des  Knochengewebes  in 
andere  Gewebe  zu  entscheiden,  erschien  das  von  Flügel  be- 
schriebene Präparat  insofern  besonders  geeignet,  als  hier  der 
metastatisclie  Krebsknoten  die  Konturen  des  Knochens  auf 
beiden  Seiten  überschritten  hatte  und  man  am  Durchschnitt 
recht  wohl  die  alten  Grenzen  des  Knochens  an  einigen  lieber" 
resten  desselben  erkennen  konnte,  ebenso  das  Gebiet  der  Mark- 
substanz, das  Gebiet  der  periostalen  Wucherung.  Durch  die 
Behandlung  mit  Üämatoxylin  und  £osin  liess  sich  ausserdem  der 
letzte  Best  des  alten  Knochens  von  dem  angebildeten  frischen 
KnocHenmaterial  ziemlich  scharf  scheiden.  Was  zunächst  das 
Carcinom  betraf,  so  erwies  es  sich  als  ein  weiches  Epitheliom, 
wie  es  am  häufigsten  von  der  Mamma  produzirt  wird.  Die  epi- 
thelialen Zellen  traten  in  zumeist  rundlichen  Balken  auf,  welche 
sich  freilich  aDeinander  abplatteten  und  sich  dadurch  zum  Theil  in 
mehr  länglich  runde  Formen  umwandelten.  Nicht  selten  sah 
man  auch  im  Innern  der  Zellenhaufen  rundliche  Lücken  ent- 
stehen, die  mit  der  Herkunft  des  Carcinoms  von  der  Mamma  in 
Verbindung  zu  setzen  waren.  j^Bekanntlich  zeigen  sich  selbst 
bei  sehr  entarteten  Mammacarcinomen  Andeutungen  von  Hohl- 
raumbildungen im  Innern,  die  wir  als  Anläufe  zur  Bildung  von 
Milcbkanälchen  oder  Endbeeren  von  solchen  aufzufassen  haben.' 
Das  Stroma  des  Krebses  war  aus  einem  zellenarmen,  streifen- 
artigen Bindegewebe  gebildet,  und  in  dieses  Bindegewebe  waren 
nun  die  üeberreste  des  Knochens,  welcher  durch  die  wuchernden 
Carcinommassen  destruiert  wurde,  hineingelagert.  Nicht  selten 
stellte  sich  die  Sache  so  dar,  dass  die  Bindegewebsbalken  des 
Krebsstromas,  wo  sie  an  die  Knocheniiberreste  herantraten, 
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breiter  wurden  und  kontinuirlich  übergingen  ia  eine  relativ 
dicke  Schicht  von  mehr  zellenreichem  Bindegewebe,  das  den 
Knocbenrest  einbüllte  und  fast  von  allen  Seiten  gegen  die  an- 
atossenden  Krebsnester  abschloss.  Vor  allem  an  den  Grenzen 
des  alten  Knochens  konnte  man  ein  verschiedenes  Verhalten 
des  einhüllenden  Bindegewebes  konstatiren :  Erstens  fanden  sich 
Stellen,  wo  das  Bindegewebe  dem  Knochen  ohne  Jede  Erscheinung 
von  Zelleuvermehrung  glatt  anlag.  Diese  waren  aber  nicht  eben 
häufig.  Gewöhnlich  sah  man  eine  dem  Knochen  unmittelbar 
anstosseude,  durch  Hämatoxylin  in  len  iveriit  u  tief  gefärbte 
Schicht  von  Zellen  entweder  einfach  oder  iu  doppelten  lleihen 
auftreten  und  bis  zur  In  k  innten  Form  des  Osteoblasten belags 
anwachsen.  Es  ist  auch  kein  Zweifel,  dass  an  diesen  Stell 
neues  Knochengewebe  oder  Osteophytgewebe  angebildet  wurde, 
mithin  der  alte  Knochen  durch  die  Neubildung  gereizt  in  einen 
gewissen  Wucherungsprozess  geriet.  Der  alte  Knochen  zeigte 
iiiimlich  durchaus  nicht  das  gewöhnliche  Bild  des  echten  Knochen- 
gewebes, nänilicli  spinnenfürmige  Zelienlücken  mit  eingeschlosse- 
nen Körperchen,  sondern  eine  Art  von  knorpeliger  Grundaubstanz, 
in  welcher  allerdings  längliche  Zellen,  die  man  als  Knorpel- 
körperchen  ansprechen  durfte,  eingelagert  waren  (osteoides 
Gewebe).  Das  Gewebe  war  aaoli  frei  von  Kalkaalzen,  hatte  also 
die  eigentliche  Umwandlung  in  Knochengewebe  noch  nicht  er- 
fahren, fast  Überali  fand  man  Osteoblasten  an  der  äusseren 
Orenze  dieses  jungen  Knochengewebes!  nnd  konnte  deshalb  nicht 
zweifeln,  dass  unter  den  Umwandlongserscheinungen  des  Knochens 
hier  auch  eine  Knochenanbildung  eine  gewisse  Rolle  gespielt  hatte. 
Frag  man  aber,  da  doch  der  gesamte  Eindruck  der  einer 
Knochenzerstörung  war,  nach  solchem  Knochenp^renchym, 
welches  der  Zerstörung  entgangen,  etwa  noch  normales  Ver- 
halten darbot,  so  fanden  sich  nur  noch  gans  kleine  Ueberreste 
Ton  solchem  Gewebe,  und  diese  von  allen  Seiten  fest  ein- 
geschlossen in  das  schon  erwähnte  osteoide  Gewebe.  Diese 
letzten  Ueberreste  waren  absolut  genau  gebildet,  wie  es  dem 
normalen  Knochen  zukommt,  an  einzelnen  Stellen  berührten  sie 
noch  die  Oberflache  und  hier  konnte  auch,  wenn  auch  nur  in 
beschranktem  Maasse,  noeh  ein  Kesorptionsvorgang  nachgewiesen 
werden.  Im  grossen  und  ganzen  hatte  aber  die  Resorption 
ISngst  aufgehSrt  und  der  gesamte  Zustand  war  so  zu  deuten, 
dass  die  Zerstörung  des  Knochens  durch  das  Carcinom  nur 
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kleine  und  unbedeutende  ITeberreste  dee  Knochens  snriickUee» 
und  diese  nachträglich  den  Kristallisationspnnkt  fttr  seknndfire 
Nenbildong  mSssiger  Mengen  nenen  Knochens  geworden  sind. 
Wieviel  vom  Stroma  des  Krebses  als  ehemaliges  Knochengewebe 
angesprochen  werden  durfte»  war  schwer  zu  entscheiden.  That- 
sache  war,  dass  die  Stromabalken  gans  kontinnirlich  in  die 
üeberreste  der  Knochen  Übergingen,  Thatsache  anchi  dass  sie 
ganz  ans  einem  faserigeD,  massig  zellenhaltigen  Bindegewebe 
bestanden,  welches  recht  wohl  dnrch  Umwandlung  des  Knochen- 
gewebes entstanden  sein  konnte.  An  manchen  Stellen  hatte 
man  sogar  direkt  den  £indrnck  einer  mehr  snmmariachen  Ent* 
kalkung  und  Metaplasie  des  Knochens  in  Bindegewebe,  weil  sich 
an  dieser  Stelle  noch  Lamellensysteme  nachweisen  liessen,  die 
sonst  dem  Bindegewebe  fremd  sind ;  es  waren  das  solcbe  Stellen,  die 
man  wohl  als  der  Rindenschicht  der  Rippe  angehörig  bezeichnen 
konnte,  da  sie  fast  die  Peripherie  der  Gesehwulst  einnahmen  und  als 
eine  im  höchsten  Maasse  aul'getriebene  KnoehenÄchicht  der  Rippe 
aufgetasst  werden  konnten.  Diese  Arbeit  hraclite  also  insoieru 
einen  Beitrag  zu  der  Lehre  von  der  Auttreibung  der  Knochen 
durch  Geschwülste,  als  hier  durch  das  Mikroscop  nach- 
gewiesen werden  konnte,  dass  einmal  eine  Resorption  der 
Knochensnbstanz  stattfand  und  nach  der  Resorption  der  Knochen- 
bälkcheu  eine  sekiiudare  Umhüllung  der  Üeberreste  mit  neu- 
gebildetem Knochengewebe  eintrat,  ausserdem  aber  eine  sum- 
marische Umwandlung  eines  Theils  der  Knochenrinde  zu  beobachten 
war,  durch  stärkste  Dehnung,  Entkaikung  und  Auflösung  des 
ganzen  Knof  lir^n-j  in  Bindegewebslamellcn .  die  der  Oberfläche 
der  gesamten  (ieschwulst  parallel  verliefen  und  geschichtet 
waren. 

XI. 

*Weil:  lieber  das  Z  US  tan  de  k  o  m  m  e  n  der  sog.  klein- 
zeiligen  Infiltration.  Nachdem  der  Verfasser  den  zur  Zeit  im 
Gange  befindlichen  Streit  über  das  Zustandekommen  der  kleinzel- 
ligen Infiltration  ausführlich  dargelegt,  bekannte  ersieh  selbst  für 
die  Möglichkeit  der  Entstehung  eines  Theiles  der  bei  Entzündungen 
auftretenden  einkernigen  Wanderzellen  aus  einer  Proliferation  der 
Endothel  ien  der  filutgefässe  des  Entzündnngsgebietes. 
Die  von  Borst  ausgp>prochene  Ansicht  geht  dahin,  dass  die  Blat* 
gefassendothelien  bei  chronischen  Kntaündongefonnen  nicht  nnr 
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reiehlich  darch  Theilung  sich  vermehren,  sondern  sich  dabei  auch 
lockern,  zn  Wauderzellen  werden  und  als  solche  die  Gefässe 
verlassen  können.  Jenseits  der  Grefasse  wäre  es  aber  denk- 
bar,  dass  sich   diese   Zöllen   als  histogene  Elemente  an  der 

Bindegewebsneabildnng  betheiligen,  sowie  auch  an  der  Erzeug- 
ung des  sog.  „kleinzelligen  Infiltrats"  theilnehmen  könnten. 
Man  hätte  eirsf^  Grnppe  von  Zellen  im  Blute,  abgelöste  ge- 
wucherte Eii(Iittlit  l/f'Jierii  die  bei  Entzündungen  sich  an  der  Emi- 
gration vielleicht  betlieilii^en  und  die  als  liistogene  Elemente 
dadurch  einen  prinzipiellen  Gegensatz  zu  den  übrigen  aus  den 
Blutgefässen  emigrirenden  rein  hämatogenen  aufwiesen,  dass 
sie  gewebsbildende  Eigenschaften  besäseen. 

XTL 

*  0  p  p  e  n  h  e  i  ra  e  r :  Ein  B  e  i  t  r  -i  /.  ii  r  P  a  t  h  o  1  o  g  i  e 
der  spinalen  progressiven  ^[nskeiatrophie.  Ein 
3xquisiter  Fall  von  spinaler  progressiver  Muekelatrophie  gab 
Veranlassung  zu  einer  genauen  pathologisch -anatomischen  und 
histologischen  Analyse,  die  ich  im  Verein  mit  Hugo  Oppenheimer 
vornahm  und  über  deren  Ergebnisse  ich  an  dieser  Stelle  ein- 
gehender berichten  will,  weil  die  Untersuchung  wirklich  eine 
Beihe  interessanter  Tbatsachen  constatirt  hat,  die  eine  all- 
gemeinere Kenntnissnahme  verdienen.  Zudem  sind  sorgfältige 
histologische  Bearbeitungen  des  fraglichen  Thema'e  in  der 
Literatur  nicht  allzuviel  vorhanden. 

Die  Krankengeschichte  übergehe  ich,  sie  mag  in  der  Disser* 
tation  von  Oppenheimer  nachgelesen  werden.  Ich  lasse  vielmehr 
gleich  einen  kurzen  Auszug  aus  dem  Sectionsprotokoll  folgen: 

Rückenmark:  Bei  der  Herausnahme  desselben  ist  auf- 
fällig, dass  in  dem  Gebiete  der  Lendenanschwellung  eine  feste 
Verbindung  der  Dura  mit  der  knöchernen  Rückenmarkshöhle 
besteht.  Im  Gebiete  des  Hals-  and  Bmsttheiles  des  Rückenmarks 
ist  diese  Verbindung  eine  so  lose,  dass  beim  leisesten  Zug 
das  Rückenmark  sich  ans  seiner  knöchernen  Kapsel  heraus* 
nehmen  laset,  als  ob  gar  keine  Verbindungen  mit  derselben 
beständen.  Es  beruht  dies  darauf,  dass  die  vorderen  Wurzeln 
in  dem  erwähnten  Gebiete  zu  ganz  dünnen  Fäden  atrophirt 
sind,  die  beim  leisesten  Zuge  einreissen. 

Bas  herausgenommene  Rückenmark  zeigt  in  allen  Theilen 
eine  ziemlich  feste  Consistenz,   während  gegen  die  Halsan- 
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«cbwelluDg  hin  eine  weichere  Consistenz  heryortritt.  Eine  be- 
sonders anegesproeliene  Atrophie  der  Bückenmarksenbetanz  ISsst 
eich  beim  änseeren  Anblick  nicht  constatiren.  An  den  vorhin 
erwähnten  Stellen  starker  Verwachsungen  der  Dara  mit  dem 
Knochen  finden  sich  circamscripte  Erweichnngen  in  der  weissen 
Substanz  des  Bückenmarks.  An  diesen  Stellen  ist  die  Pia  auch 
fester  Terwachsen,  Irgend  bemerkenswerthe  Flüssigkeitsan- 
^mmlung  in  den  HSuten  ISsst  sich  nicht  nachweisen. 

Die  hinteren  Wurzeln  sind  im  Gegentheil  zu  den  vorderen 
gut  entwickelt.  Die  Atrophie  der  vorderen  Wurzeln  ist  am 
Halstheile  des  Rückenmarks  am  ausgeprägtesten. 

Aul'  Querschnitten  durch  die  oberen  Tbeile  der  Hals- 
unsehwellung  dicht  unter  dem  verlängerten  Mark  liiideL  sich 
die  Zeichnuii^^  der  grauen  Substanz  noch  ziemlich  deutlich 
-erhalten.  J)as  rechte  Vorderhorn  ist  etwas  schmäler,  als  das 
linke.  Um  den  Ceutralkanal  macht  sich  eine  dunkelbraune  Ver- 
färbung geltend.  Weiter  nach  abwärts  er^clieint  die  graue 
Substanz  eigenthümlich  rothbraun  verfärbt,  besonders  in  den 
Vorderhörnern,  und  von  rothen  Punkten  durchsetzt.  Die  Con- 
touren  der  Vorderhürner  sind  ganz  unregelmäs.sig,  und  er.sclieint 
hier  da.s  linlce  Vorderhorn  etwas  kleiner,  als  das  rechte.  Die 
weisse  Substanz  ist  weich  nnd  emporquellend.  Weiter  unten  wird 
die  Contour  di  i  Vorderluh-ner  noch  unregelmässiger,  und  zeigt 
die  nächste  Umgebung  der  Vorderhörner  eine  graubraune  Ver- 
la rbnng.  Im  ganzen  Halsmark  wird  die  erwähnte  Weichheit  der 
weissen  Substanz  constatirt. 

In  der  Ilalsanschwellung  sind  die  Vorderliörner  sebr  breit 
mit  zahlreichen  Blutgefässen,  und  die  graue  Substanz  hat  auch 
hier  die  rothbraune  Verfärbung.  Auf  tieferen  (Querschnitten 
durch  die  Halsanschwellung  ist  besonder.s  rechts  die  Grenze  der 
Vorderhörner  gegen  die  weisse  Substanz  undeutlich.  Auch  hier 
COnstatirt  man  eine  starke  Gefässversorgung  der  Vorderhürner. 

So  sind  die  Verhältnisse  auch  auf  (Querschnitten  weiter 
abwärts,  nur  beginnt  hier  eine  eigenthümlich  graue  Verfärbung 
•der  seitlichen  Abschnitte  neben  den  Vorderhörnern.  Die  Ver- 
schmälerung  der  Vorderhörner  macht  sieb  auch  weiter  nach 
unten  hin  in  derselben  Weise  geltend. 

Im  Brustteile  treten  makroskopisch  annähernd  normale 
Verhältnisse  ant',  kleine  Ungleichheiten  in  der  Grösse  der 
Vorderhörner  ausgenommen.   Ungefähr  in  der  Mitte  des  Brust- 
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teils  16t  wieder  eine  recht  undeutliche  Contour  der  granen- 
Substanz ,  besonders  der  VorderhürDer  zu  constatiren ,  und 
erscheint  das  linke  Vorderhorn  wieder  etwas  verschmiichtigt. 
Weiter  nach  abwärts  wird  die  Contour  noch  undeutlicher.  Hier 
ist  das  rechte  Vorderhorn  schmäler  nls  das  linke,  das  linke 
erscheint  verbreitert.  Um  den  Centralkanal  herum  graue  Fleck- 
ung; die  Hinterhörner  erscheinen  atrophisch.  Weiter  abwärts 
treten  wieder  stärkere  atrophische  Zu5?tände  im  linken  Vorder- 
horn hervor.  Die  Hinterhürner  werden  wieder  deutlicher.  In 
allen  t^ierschnitten  zeigt  die  weisse  Substanz  eine  abnorme^ 
W  eichheit. 

Auf  tieferen  Querschnitten  erscheint  das  iinkei  dann  wieder 
das  rechte  Vorderhorn  atrophisch. 

Im  Lendentheil  des  Rückenmark.^  treten  wieder  annähernd 
normale  Verhältnisse  In  rvnr.  Das  Rückenmark  wird  konsistenter, 
die  Contouren  der  grauen  Substanz  werden  deutlicher. 

Gehirn:  Die  Dura  niater  zeigt  einige,  aber  wenig  umfang- 
reiche Verwachsungen  mit  dem  Schädel,  ist  aber  innen  und 
aussen  glatt.  Facchionische  Granulationen  sind  massig  entwickelt. 
An  der  Gehirnoberfläche  zeigt  sich  die  Pia  nirgends  wesentlich 
getrübt.  Im  subaracbnoidealen  Baume  ist  wenig  Flüssigkeit» 
Die  Gefässfüllung  der  Pia  ist  normal.  Bei  der  Palpation  ver- 
hält sich  die  GehirnoberÜäche  in  allen  Theüen  gleich  und  seigt 
eine  massig  feste  Consistenz.  Die  Windungen  sind  stelienweis» 
etwas  breit  und  plattgedrückt,  die  Furchen  wenig  tief. 

Die  Hirnbasis  zeigt  normale  Pia,  die  Gefasse  der8elb6iB> 
sind  grösstentheils  zartwandig.  Nnr  die  Caroiiden  zeigen  eine 
mässige  Verdickung  ihrer  Wandungen. 

Der  linke  Opticus  erscheint  etwas  plattgedrückt,  ebenso  er- 
weist sich  der  linke  Ociilomotorins  dem  rechten  gegenüber  als 
atrophisch  nnd  erscheint  als  plattgedrückter  Strang.  Auch  der 
linke  Trochlearis  ist  platter,  wie  der  rechte. 

Eine  beiderseits  beträchtliche  Verschmächtigung  der  Tri- 
gemini  und  von  da  ab  aämmtlicher  Hirnnerven  ist  nicht  zu  ver- 
kennen, so  zwar,  dass  die  Nerven  IX  bis  XII  nar  noch  als  ganz 
dnnne  f  äden  sichtbar  sind. 

Das  Gehirn  selbst  zeigt  keine  Erweitemng  der  Seitenven- 
trikel. Das  Ependym  derselben  ist  glatt,  nnr  stellenweiBe  ver- 
dickt. IV-Ventrikel  ebenfalls  leer,  ohne  Besonderheiten,  Grehirn- 
snbstanz  von  ziemlich  weicher  Consistenz*   Die  Capsula  interna 
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xeigt  in  ibrem  medialen  Abschnitt  stelleaweiBe  eine  graa-weissev 
fleckige  Verförbung.  Es  ergiebt  sieh  anf  Dnrcluchnitten  dnxek 
die  grossen  Ganglien  nichts  Besondere«.  In  den  Hemisphfiren 
sind  weder  in  der  Binde,  noch  im  Harklager  makroskopisch 
erkennbare  Verändernngen  nachzuweisen.  In  der  Mitte  des 
Pons ,  in  der  Gegend  der  Baphe,  befindet  sich  ein  r&thlieh-branner 
Erweichnngeherd  mit  central  gelegener  Höhle,  der  sich  abwirts 
bis  in  die  Gegend  der  Oliven  verfolgen  Ifisst. 

Im  verlängerten  Mark  liUst  sich  makroskopisch  nichts 
Pathologisches  nachweisen ;  die  betretFenden  Partieen  sollten  erst 
nach  Härtung  näher  untersucht  werden. 

Das  Ergobniss  der  histologischen  Untersuchung  war  folgendes: 
Von  den  Muskeln  wurden  mikroskopisch  untersucht: 
M.  cucullaris  dexter,   M.  sterno  cleido-mastoideus  dexter, 
M.  temporalis  sinist.,  M.  masseter  sinist.,  die  Zungenmuskulatur, 
M.  labialis  superior,  M.  biceps  dext.,  M.  addactor  dext.  und 
3f.  pectoralis  maior. 

Die  Untersuohong  geschah  an  frisch  sersupften  Muskel- 
fasern in  Glycerin,  an  leicht  macerirten  Fasern  nach  3  Tage 
langem  Einlegen  derselben  in  MiLUer^sche  Flüssigkeit,  an  ge- 
harteten und  mit  Pikrinsänre  leicht  angefärbten  Schnitten  und 
an  Hämatozylin-Praparaten. 

Die  Mnskelfasem  zeigen  eine  anffällige  Blasse.  Die  Breite 
der  Fasern  varürt  sehr :  zwischen  normal  breiten  nnd  so  schmalen, 
dass  sie  fast  Fibrillen  gleichen,  sind  alle  Zwischenstufen  zu  finden. 
Bei  den  schmälsten  Fasern  kann  man  manchmal  nnr  eben  noch 
die  zwei  gegenüberliegenden  Theile  des  Sazkolemmschlanches 
unterscheiden,  so  dicht  sind  dieselben  aneinander  gelagert. 

Hie  und  da  sieht  man  Fasern,  welche  sich  an  einer  Stelle 
konisch  zuspitzen,  um  dann  als  langer,  schmaler  Streifen  weiter 
zu  verlaufen.  Andere  wieder  verästeln  sich.  Viele  haben  auch 
einen  wellenförmigen  Verlauf.  Häufig  sind  die  Muskeifasfrn  in 
der  (^uerrichtuDg  zerrissen,  oft  eine  einzelne  Ij'aser  3  bis  4  mal, 
eine  ganz  auffällige  Fragmentation ! 

Hier  ist  die  Querstreifung  mehr  oder  minder  deutlich  zn 
sehen,  dort  undeutlich,  bei  noch  anderen  Fasern  ganz  auf- 
gehoben. Bisweilen  geht  eine  Faser,  welche  noch  deutliche 
Querstreifnng  aufweist,  an  einem  Ende  allmählich  in  die  körnige 
Degeneration  über    Vielfach  macht  sich  eine  deutliche  Längs- 
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streifuDg  der  Fasern  geltend.  Fetttröpfchen  und  Pigmentkörnchen 
Sinti  auch  sonst  noch  relativ  gut  erhaltenen  Fasern  oft  eingelagert. 

Hänfig  sieht  man  gequollene  Fasern.  Besonders  bei  diesen 
letzteren,  aber  auch  bei  nicht  gequollenen  Fasern  ist  oft  ein 

homogener  Inhalt  bemerkbar. 

Bisweilen  scheint  der  Inhalt  des  Sarkolemmschlauches  so 
stark  zu  (]ne]len.  dass  der  kSchlauch  platzt  und  seinen  körnig- 
breiigen Inhalt  diffus  zwischen  die  Muskelfasern  ergiesst.  Die 
Quellnng  findet  oft  auch  ihren  Ausdruck  in  dem  oben  erwähnten 
gerundenen  Verlaute  mancher  Fasern.  Während  die  De- 
generation bei  einem  Tli<^ile  der  Fasern  mit  dem  Zerfalle  der- 
-selüen  in  die  sarcous  elemeiits  Halt  gemacht  hat,  ist  bei  einem 
Anderen  Theile  ein  völliger  Detritus  eingetreten.  Merkwürdiger- 
weise zeigei.  Fasern  mit  starker  querer  Fragmeutation  oft  eine 
deutliche  Querstreifung. 

Die  Zellen  des  Sarkolemms  besitzen  ebenfalls  häufig  Fett- 
tröpfchen und  Pigmentkörnchen  in  ihrem  Innern.  Die  Kerne  der- 
selben haben  in  Folge  des  gänzlichen  Zerfalles  mancher  Fasern  oft 
eine  ungeordnete  Lage,  sind  zu  Hauten  zusammengedrängt,  haben 
ihre  Form  aufgegeben  und  lagern  nun  in  runder,  ovaler  und  spinde- 
liger Form  beisammen.  Oft  aber  ist  auch  eine  zweifellose  Neubildung 
und  Vermehrung  der  Sarkolemmkerne  nachzuweisen.  Diese  sind 
dann  gut  tingiert,  während  die  Kerne  des  Sarkoplasmas  im 
Oegentbeii  abgeblasst  und  schwach  gefärbt  ersoheinen.  So  sieht 
man  in  langen  Eeihen,  wie  Perlscbnare,  Eemmassen  parallel 
mit  den  stark  atrophischen  Fasern  zwischen  diesen  sieb  hinziehen. 

Hie  und  da  finden  sich  Anhäufungen  von  Enndzellen 
zwischen  den  einzelnen  Mnskelfibrillen.  Bei  weitem  mehr  aber 
fallt  das  vielfach  eingelagerte  interstitiell Bindegewebe  in's 
Ange.  Dies  lagert  sich  bald  in  grossen  Plaques,  die  seitliob 
unter  einander  zusammenhängen  und  die  Fasern  zersprengen, 
im  Muskel  ein,  bald  wechseln  breite  Bindegewebszüge  mit  breiten 
Zügen  von  Muskelfasern  ab.  In  dem  Bindegewebe  liegen  ver- 
einzelt noch  die  Fragmente  zersprengter  Muskelfasern.  Nur 
selten  ist  dieses  Bindegewebe  als  ein  lockeres  und  nicht  sehr 
kemreiches  anzusprechen;  meist  aber  ist  es  ausserordentlich  kem- 
reich.  Dieses  Bindegewebe  ist  oft  von  ganz  erstaunlich  grossen 
BltttgefSssen  durchsetzt. 

Ich  bemerke  noch,  dass  hypertrophische  Fasern  undVacuolen- 
bildung  in  den  Muskelfasern  nicht  nachzuweisen  waren.  Gtänzlich  un* 
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verselirte  Mnskelpartieen  wurden  überhaupt  nicht  getanden.  Noch 
yerhSltnifimSssig  am  besten  erhalten  waren :  die  ZuDgenmuskulatur, 
H.  labiaHa  und  M.  aterno-oleido-mastoidens ;  auch  AI.  temporalis 
und  M.  masseter  waren  noch  einigermassen  erhalten.  Schon 
stärker  verändert  waren  der  M.  pectoraliri  und  M.  cucullaris; 
die  weitgehendsten  Veränderungen  wiesen  der  M.  adductor  und 
M.  biceps  auf. 

Vom  Rü  c  k  fi  n  III  a r  k  wurden  Präparate  nach  Gram^  Löjj'h'r 
unii  J\icülle  zuru  Nachweis  von  Bacterien  angefertigt,  jedoch  mit 
negativem  Ergebnis. 

Ausserdem  wurden  vom  Rückenmark  Präparate  mit  Haema- 
toxyliii  und  essigsaurem  Alauncarmin  {▼efärbt,  sowie  solclie  nach 
tmn  (rirson  und  mit  ircir/rr^'scher  Marksoheidenfärbung  ausgeführt, 
wobei  sich  folgender  Befund  ergab: 

Im  Halsmark  zeichnet  sich  auf  den  verschie*le!i  ttn 
Querschnitten  die  L:;inze  graue  S!ib>?tRTi7  nicht  nur  durch  einen 
bedeutenden  Keichlluim  an  Gefassen  aus,  sondern  auch  durch 
eine  bedeutenile  Füllung  derselben.  Die  die  grösseren  Gefässe 
umgebenden  perivasculären  Lymphscheiden  sind  stellenweise 
cystisch  dilatirt.  Die  Gefässwandunf^^^n  sind  durchweg  sklerosirt. 
Auch  das  Septum  anterius  sammt  den  Wa,nduugen  der  dort 
laufenden  Getasse  ist  bedeutend  verdickt.  Vor  allem  bei  der  van 
Crieson^schen  Färbung  treten  dif»  reichlichen  Gefässe  mit  ihren 
dicken  Wandungen  besonders  charakteristisch  hervor. 

Ganglienzellen  finden  sich  in  den  Vorderhörnern  des  Hals- 
marks nur  ganz  vereinzelt.  Ganz  besonders  stark  scheint  die 
mediale  Zellgruppe  in  den  Vorderhörnem  von  der  Atrophie  betroffen 
2U  sein.  Die  noch  erhaltenen  Ganglienzellen  sind  theils  beträchtlich 
verkleinert.  theUe  yerschwinden  dieGranula  in  denselben,  und  die 
Zellen  degeneriren  zu  homogenen  scliolligen  Gebilden.  Manche 
Ganglienzellen  werden  bei  der  Atrophie  bräunlich-gelb  pigmentirt. 
Die  Degeneration  der  Vorderhörn  er  istauf  fast  allen  Querschnitten 
unsymmetrisch,  so  zwar,  dass  sie  bald  im  linken,  bald  im  rechten 
Vorderhorn  überwiegt. 

Ebenso  ist  der  Grad  der  Degeneration  in  den  verschiedenen 
Höben  des  Baismarks  ein  verschiedener,  so  dass  auch  Stellen  zu 
finden  sind,  an  denen  noch  gut  erhaltene  Ganglienzellen  mit  vielen 
Fortsätzen  in  die  Augen  fallen,  während  die  atrophischen  Gang- 
lienzellen entweder  gar  keine  oder  kurze,  plumpe,  stummelartige 
Fortsätze  zeigen. 
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In  der  weissen  Substanz  zeigt  sich  linksseitig  eine  massige 
Degeneration  der  Pyramidenseitenstränge. 

Die  vorderen  spinalen  Wurzeln  sind  olme  Ausnalime  ver- 
scbnn'ilert,  so  dass  ein  auffallender  Gegensatz  zwischen  diesen 
und  den  hinteren  Wurzeln  hervortritt. 

Doch  findet  sich  auch  in  den  vorderen  Wurzeln  noch  eine 
Heihe  gut  erhaltener  Axeuoylinder.  Gerade  entsprechend  den 
StelleUi  sn  welchen  noch  ziemlich  viele  Ganglienzellen  erhalten 
erecheinen,  zeigen  auch  die  vorderen  Wurzeln,  obwohl  atrophischi 
dennoch  eine  grosse  Reihe  nach  Weigert  gut  färbbarer  mark* 
haitiger  Nervenfasern.  Und  umgekehrt  sind  die  austretenden 
vorderen  Wurzeln,  je  mehr  Ganglienzellen  auf  dem  Querschnitt 
geschwunden  sindj  um  so  schmächtiger  und  an  gut  erhaltenen 
Nervenfasern  ärmer. 

Die  Pia  ist  stark  sclerotiach  verdickt  und  2war  entschieden 
an  der  vorderen  Oircumferenz  des  Rückenmarks  mehr,  als  an 
der  hinteren;  in  dem  Gewebe  der  Pia  finden  sich  kleinere 
PigmentanhSnfiingen. 

Im  Bereiche  desBrustmarkes  ist  die  Stelle  des  Gentrai- 
kanals hie  und  da  durch  eine  umfangreiche  Zellanhäufung 
markirt,  die  Zellen  selbst  sind  durch  Gliawuoherung  in  einzelne 
Häufchen  zersprengt.  Die  grosseren  GrefSsse  um  den  Centrat- 
kanal sind  zum  Theil  ausnehmend  sclerotisch.  Die  Gefasse  sind 
übrigens  auf  dem  ganzen  Querschnitt  in  ihren  Wandungen  gegen- 
über der  Norm  verdickt,  doch  ist  dies  in  den  VorderhÖmern 
wieder  besonders  auffällig.  In  der  grauen  Substanz  sind  auch 
die  Wandungen  der  feineren  Oapillaren  fibrös  entartet,  und  weil 
eben  alle  Gefässe  in  Fulge  dieser  Verdickungen  sehr  deutlich 
hervortreten,  erscheint  auf  dem  Querschnitt  die  graue  Substanz 
so  ausserordentlich  reich  an  G^fässen.  Das  Septum  anterius 
erreicht  eine  oft  ganz  kolossale  Dicke. 

Die  Vorderhörner  sind  stark  atrophisch,  an  vielen  Präparaten 
erscheinen  dieselben  nicht  grösser,  als  die  Seitenhörner.  Die 
Schrumpfung;  der  Vorderliörner  hat  die  Form  derselben  zum 
Theil  SU  verändert-,  dass  dieselben  s])it/.  .lu.-gezogen  erscheinen. 
Xui  hie  und  da  sieht  man  in  den  Vorderhürnern  noch  eine 
vereinzelte  Gaiiglienzelle  von  normaler  BeschaÖ'enheit ;  die 
meisten  sind  gänzlich  zu  Grunde  gegangen ,  andere  wenige 
erscheinen  theils  als  rundliche  oder  ovale  homogene  Schollen, 
theiLa  sind  sie  der  pigmentösen  Degeneration  auheimgefallen. 

VwAudL  der  i>hya.>BMd.  OtMUidi.  S*  F»  "TYrm.  Bd.  (?)  6 
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Auch  die  Zellen  der  Clarke^Bcheji  Säulen  sind  vermindert  und 
zum  Theil  deutlich  atrophisch.  Im  unteren  Brustmark  sind  dui 
Clarke'achen  Säulen  wieder  gut  erhalten. 

Die  weisse  Substanz  zeigt  nirgends  Alterationen ;  überall 
ist  die  Markscheidenfärbung  gut»  es  ist  nichts  von  fieckweiser 
oder  diffuser  Entartung  zu  sehen. 

In  den  aastretenden  vorderen  Wurzeln  findet  sich  eise 
bedeutende  Massenzunahme  des  internervSsen  Stützgeriistes.  Die 
austretenden  Wurzeln  selbst  sind  stellenweise  aufs  Aeusserste 
atrophirt. 

Die  Pia  ist  eutschieden  sclerotisch  verdickt  und  auch  hier 
vor  allem  au  der  vorderen  Circumi'ereuz  des  üüokeumarks. 

Im  Lendenmark  treten  die  GefössyerSndernngen  znrück. 
Besonders  ist  die  graue  Substanz  nicht  mehr  Sitz  einer  so  aus- 
gesprochenen CapillarofibroSis,  wie  im  Hals^  und  Brustmark. 
Dagegen  erhält  sich  auch  im  Lendenmark  eine  beträchtliche 
Verdickung  der  Pia.  Die  Ganglienzellen  in  den  Vorderhömem 
sind  nicht  normal  nach  Zahl  und  Form»  aber  die  Veränderungen 
sind  doch  weit  geringeri  als  die  der  bisher  besprochenen  Partieen 
des  Rückenmarks.  Die  weisse  Substanz  zeigt  normale  Verhältnisse; 
zweifellos  zeigen  auch  die  hin  teren  austretenden  spinalen  Nerven 
deutliche  Rareflkationder  markhaltigen  Nervenfasern  mit  Verbreite- 
rung des  Stützgeriistes  zwischen  den  Nervenfasern.  Dieser  Befand 
ist  auch  am  Hals*  und  Brostmark  zu  constatiren ,  aber  nicht  so 
prägnant,  als  am  Lendenmark. 

Von  den  Nerven  wurden  uiiter.siicht :  Der  Plexus  brachialis 
und  (Turalis,  der  Nervus  femoralis  und  recurrens,  sowie  die 
Cauda  equina,  und  zwar  wurden  die  Nerven  frisch  in  Glycerin. 
oder  nach  Härtung  mittels  Uaematoxylin,  essigsaurem  Alauucarmiu 
und  Weigert^ aeker  Markscheideniarbung  untersucht. 

Am  Plexus  brachialis  förbt  sich  die  Markscheide  der 
noch  erhaltenen  Nervenfasern  durchweg  ganz  unregelmässigi  so 
zwar,  dass  die  schwarz -blauen  T$ne  bei  Weigerfacher  Färbung 
in  einem  ganz  unregelmässigen  Netz  und  in  Flecken  an  den 
Nervenfasern  vertbeilt  sind.  Zwischen  den  so  gefärbten  Nerven- 
fasern treten  in  den  Bündeln  Streifen  auf,  welche  gar  keine 
Farbe  angenommen  haben  oder  die  Markscheide  nur  ganz  blass- 
grau hervortreten  lassen.  Die  Nervenfaserhündel  sind  in  ihrer 
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Breite  ausserordentlich!  variabel«  £0  finden  sich  ganz  schmale 
und  Uebergänge  zu  kolbenförmiger  Anschwellung,  sowie  ge- 
qnollene  Fasern.  Sowohl  zwischen  den  einzelnen  Bündeln ,  als 
auch  innerhalb  derselben  sind  mehr  oder  minder  breite  Ein* 
lagernngen  von  Binde-  und  Fettgewebe  mit  verdickten  Qefasaen 
zu  bemerken.  Es  ist  dies  offenbar  ein  FüUgewebe>  das  nach 
dem  Schwunde  der  Nervenfasern  entstanden  ist,  eine  Ansidit, 
die  dadurch  gestützt  wird,  dass  man  ab  nnd  zn  noch  vereinzelte 
Nervenfasern  inmitten  dieses  Bindegewebes  antrifft. 

Im  Plexus  crnralis  sind  die  Verandemngen  analog 
denen  des  Flexas  braohialis,  wenn  anch  das  die  Nervenfasern 
ersetzende  Gewebe  hier  nicht  so  stark  entwickelt  ist,  wie  dort. 

Beim  Nervus  femoralis  haben  wir  auch  im  Grossen 
nnd  Ganzen  dieselben  Veränderungen,  die  der  Plexus  cruralis 
aufweist;  nur  ist  hier  noch  besonders  zu  betonen,  dass  die 
Quellung  einzelner  Nervenfasern  eine  ganz  bedeutende  ist. 

Im  Nervus  recurrens  sind  ebenfalls  einzelne  Partieen 
atrophirt,  die  Fasern  rareficirt.  Kitten  zwischen  den  gut  erhaltenen 
Fasern  fehlen  immer  wieder  einige. 

Die  Cauda  equina  zeigt  wieder  bedeutend  besser  tingirte 
Markscheiden«  Die  ausserordentliche  G^sse  der  Blutgefässe 
fallt  überall  in  die  Augen. 

Vom  Gehirn  wurden  gehärtet  und  mit  Haematoxylin, 
essigsaurem  Alanncarmin,  nach  van  Giesen  und  mit  der  Weiyert- 
schen  Markscheidenfärbung  gefärbt:  Verschiedene  Theile  der 
Central  Windungen,  des  Pons,  der  Vier-Hügel-Gegend,  und  des 
Hirnschenkels. 

Es  Hessen  sich  jedoch  ebensowenig  an  dei  lUiniinde  und 
den  Hirnliciuicu  irgend  welnlie  pathologische  Veränderungen  nach- 
weisen, als  wie  an  den  übrigen  untersuchten  Gehirntheilen 
wesentliche  Gefässveränderuugen  oder  pathologische  Befunde  an 
den  Faserzügen  festzustellen  waren. 

Sich  den  Befund  im  iTan/en  vergegenwärtigend,  kommt 
Oppenhemer  zu  folgender  i  ^arl' !j::unt^ :  das  Fahnden  nach  Mikro- 
organismen, —  ummitdem  N'\2  itivcn  zu  beginnen  ^ — ,  ist  im  üücken- 
mark  nicht  von  Erfolg  begleitet  gewesen.  Im  Grehirn  befand  sich,  wie 
dieSection  füststellte,  ein  Erweichungsherd  in  dem  Pons.  Ks  muss 
wohl  die  Frage  eines  möglichen  Ziisammonhangos  des  Krkrankungs- 
prozesses,  der  die  motorischen  Bahnen  betraf,  mit  diesem  Befund 
untersucht  werden.   Hätte  eine  Störung  im  centralen  motorischen 
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Neuion  dnroh  diese  PonBerweichung,  über  deren  Entstehimg  nns 

jft  nichts  bekannt  ist,  stattgefunden,  so  mSssten  wir  natUrltcb 

in  erster  Linie  als  deren  Folgen  beim  Lebenden  eine  Paraplegie 
antreffen,  ohne  Ea.  R, ;  das  widerspricht  der  Krankengeschichte. 
Alikroskopiscli  müssten  wir  im  Rückenmark  als  Folgen  der  ab- 
steigenden Degeneration  Veränderungen  in  den  Pyraniiden.seiten- 
strängen  finden.  Diese  sind  aber  nur  aui'  der  linken  Seite  im 
Bereiche  des  Halsmarkes  theilweise  degeoerirt,  Zustände,  die 
wohl  als  secuudäre  zu  deuten  sind.  So  dass  also  eine  I^egenera- 
tion  des  peripheren  Neuron.s,  etwa  in  Fols:e  der  Inactivität  der 
Extremitäten,  veranlasst  diircb  die  im  i'ons  betroÖ'enen  centralen 
Neurone,  nicht  walirscheinlich  ist. 

Sonst  zeigte  das  Gehirn  auch  mikroskopisch  keinerlei  patho- 
logische V  erii  n  der  u  n  ge  n . 

Und  der  positive  Befund:  In  den  Muskeln  der  schon  oft 
erhobene,  der  auch  von  vornherein  zu  erwarten  war.  Im  Gebiete 
der  peripheren  motorischen  Neurone  ebenfalls  die  gleichen  De- 
gen erationszustände,  wie  sie  in  den  typiaclien  Fällen  der  spiualen 
progressiven  Muskelatrophie  immer  wieder  beobachtet  werden. 
Daneben  —  eine  sonst  nicht  regelmässig  gefundene  Veränder- 
ung —  die  Erweiterung  der  Gefässe  des  Rückenmarks  und  vor 
allem  die  Verdicknng  ihrer  Wandungen,  eine  Veränderung, 
die,  wo  vorhanden,  wohl  mit  Becht  als  secundäre  angesprochen 
wird.  Ausserdem  noch  eine  gans  auffällige  Verdickung  der  Pia, 
besonders  an  der  vorderen  Circumferenz  des  Kückenmarks. 

Diese Pia-Verdickung  dürfte  sieh  als  secundärer  Zustand,  etwa 
abhängig  von  der  Atrophie  der  peripheren  motorischen  Neurone, 
wohl  deshalb  schwer  deuten  lassen,  weil  der  Process  auch  im 
Lendenmark  eine  Mächtigkeit  erreicht  hat,  die  mit  dem  hier 
viel  geringeren  Grade  der  Atrophie  der  Vorderhömer  nicht  im 
Einklang  steht* 

Ebenso  schwer  dürfte  der  Gedanke  auf  Wahrscheinlichkeit 
Anspruch  machen  kSnnen,  dass  etwa  der  Ftozess  an  der  Pia 
durch  dieselbe  Noxe  direct  hervorgerufen  wäre,  welche  die 
Atrophie  der  VorderhorngangUenzellen  verursachte.  Denn  es 
wäre  doch  wohl  sehr  auffällig,  wenn  dieselbe  Schädlichkeit,  die 
so  ausschliesslich  die  peripheren  motorischen  Neurone  ergriff, 
auch  das  Gewebe  der  Pia  und  gerade  nur  dieses  ergriffen  hatte. 
Andererseits  wurde  es  ein  leichtes  sein,  die  Atrophie  der  peri- 
pheren motorischen  Neurone  von  der  Verdickung  der  Pia,  wenn 
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dieser  i^rooeüs  aU  der  primäre  auzusprecben  wäre,  ubliäugig  zu 
machen. 

Da  die  Pia- Verdickung  in  unserem  Falle  die  vordere 
Circumferenz  des  Rückenmarks  ganz  besonders  bevorzugt,  so 
wäre  wohl  begreiflich,  dass  an  der  Durcbtrittsstelle  il.  r  vorderen 
Wurzeln  durch  die  Pia  dieselben  comprimirt  werden  konnten. 
Diese  Corapression  müsste  dann  ja  notbwendiger  Wei.<.'  alle  die 
Folgen  zeitigen,  welisbe  die  spinale  progressive  Miiskelatrophie 
im  allgemeinen  und  auch  in  diesem  Falle  aufweist:  Beginnend 
mit  erschwerter  Leitungsfabigkeit  in  den  motorischen  Bahnen, 
aufhörend  mit  der  Atrophie  des  gesammten  peripheren  motorischen 
Nenrons  von  der  Ganglienzelle  im  Bflckenmark  bis  zur  Endigung 
des  Nerven  im  Muskel  und  bis  zur  Folge  dieser  nervösen 
Störung,  der  Atrophie  der  wiliknrlichen  Muskulatur.  Dass  die 
Leptomeningitis  die  vordere  Circumferenz  bevorzugt,  ist  —  um 
das  einzuschieben  —  ja  nichts  Auffälliges,  mag  nun  dieser 
Prozess  zu  stände  gekommen  sein,  wie  er  will.  Sehen  wir  docli 
auch  sonst  oft  genug  eine  Präditection  der  Noxe  für  bestimmte 
Organe  des  Körpers  nicht  nur,  sondern  auch  für  ganz  bestimmte 
Stellen  eines  einzelnen  Organs. 

Freilich  kr»nnte  aucii  die  Pia- V^erdickung  ein  gan7.  zufälliger 
Befund  sein .  der  vr>llig  ausser  Znsammenhang  stünde  mit  der 
vorliegenden  spinalen  Muskelatrophie.  Aber  e??  i?«t  doi  h  c^ewiss 
ein  berechtigtes  l^xstreben,  j^oweit  thunlich,  zu  versuelirn.  das 
Ergebniss  der  patlKdogisch-anatomisehen  üntfrsuchnn'j;  auf  eine 
einheitHche  Ursache  zurückzuführen.  Und  so  veranlasste 
denn  auf  der  einen  Seite  die  Ungezwungenheit,  mit  welcher 
die  Atrophie  der  motorischen  Neurone  von  der  Pia -Ver- 
dickung abhängig  gemacht  werden  konnte,  andererseits  die 
schwierige  Deutung  eines  entgegengesetzten  causalen  Zusammen- 
hangs zwischen  beiden  Befunden,  hier  die  Möglichkeit  auszu- 
sprechen, dass  für  unseren  Fall  eine  Verdickung  der  Pia  in  der 
vorderen  Circumferenz  des  Rückenmarks  zu  der  Degeneration 
der  peripheren  motorischen  Neurone  und  ihren  Folgen,  der 
Muskelatrophie,  geführt  habe. 

Die  Ursache  dieser  schwieligen  Verdickung  der  Pia  könnte 
dann  nur  eine  abgelaufene  Entzündung  sein,  so  dass  also  für 
unseren  Fall  möglicherweise  eine  chronische  Leptomeningitis 
anterior  als  die  Ursache  der  Muskelatrophie  anzusehen  wäre. 
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AehnlicUeä  haben  in  Fällen  von  Tabes  dorsaliö  früher 
iMfiffp,  neuerilinc^s  Ohersfriner  und  liedlich  gefunden,  nämlicii 
Pia-Verdickungen  an  der  h  i  n  t  e  r  e  n  Circiimferonz.  von  denen  sie 
durch  Compression  der  austretenden  hinteren  Wurzeln  die  Tabes 
abhängig  machten. 

Freilich  sind  diese  Autoren  vielfach  auf  Widerspruch  ge- 
stossen,  doch  wäre  es  nicht  denkbar,  dass  wenigstens  für  einen 
Theil  der  Fälle  die  Deutung  die  richtige  wäre? 

Der  Zweck  dieser  Arbeit  ist  erreicht,  wenn  die  Aufmerk- 
samkeit der  Beobachter  auf  diesen  Pankt  gelenkt  ist.  Vielleicht 
dass  es  in  dem  einen  oder  anderen  Falle  von  progressiver 
Muskel  atroph  ie  gelingt,  die  gleichen  Pia-Verdickutigen  als  Primär- 
Erkrankung  festzustellen. 
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zur  Feier  des  50  jäluigen  Bestehens  der  pliysikalisch- 
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▼00 

GREGOR  KRAUS. 


Verehrte  Anwesende! 
Hochverehrter  Herr  £farenpriwidentl 

Die  physikalisch- medieiniöclie  Gesellschaft  hat  sich  hier 
versammelt,  um  den  Tag  festlich  zu  begehen,  an  dem  heute  vor 
50  Jahren  ihre  erste  Sitzung  stattg»?funden  hat. 

Das  "Bewusstsein,  so  lange  Zeit  unausgesetzt  nach  ernsten 
Zielen  nicht  ohne  Erfolg  gestrebt  zu  haben,  i'eohtfertigt  an  sich 
schon  einen  Festtag. 

Uns  versammelt  aber  noch  ein  zweiter  Bewegp;rund,  der 
dem  Feste  eine  besondere  Weihe  verleiht:  Mit  dieser  Feier  zu- 
gleich herzliche  Verehrung  und  aufrichtige  Dankbarkeit  dem  zu 
erweisen,  der  die  Gesellschaft  gegründet  hat. 

Denn  durch  eine  wunderbare  Fügung  des  Schicksals ,  die 
wohl  einzig  dasteht  in  der  Geschichte  gelehrter  Körperschaften, 
ist  unser  Stifter  in  geistiger  und  körperlicher  Jngendfrisohe 
anch  die  leitende  Seele  seines  Werkes  geblieben,  Fflhrer  und 
Erhalter  zugleich,  ein  halbes  Jahrhundert  lang. 

Gestatten  Sie,  Herr  Ehrenpräsident,  dass  ich  Ihnen  zum 
Zeichen  nnserer  Dankbarkeit  das  erste  JSxemplar  der  Festsoiuift 
in  die  Hände  lege.  Wir  konnten  es  Ihnen  nicht  widmen,  wie 
wir  wollten;  denn  Sie  lieasen  sich  ja  nicht  nehmcDy  selbst  erster 
Hitarbeiter  daran  zu  sein. 

Gestatten  Sie  ferner,  dass  ich  jetzt,  wenn  ich  von  Ihrem 
Werke  sprechen  will|  Ihren  Namen  wie  den  eines  Abwesenden 
gebrftnche.  Denn  so  sehr  ist  derselbe  A  und  Q  der  Gesellschaft, 
dass  ohne  ihn  yon  der  (aresellsohaft  zn  reden  unmöglich  ist 
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Am  heutigen  Tag  einen  RUckblick  aaf  die  Leistungen  der 
Gesellschaft  za  thun,  erscheint  so  einfach  und  natürlich,  dass 
man  -an  die  Frage  gar  nicht  denkt,  ob  das  Unternehmen  auch 
ausfShrbar  sei. 

Wir  vereinigen  in  uns  die  gesammte  Natur-  und  Heil- 
wissenschaft und  bemühen  uns  um  die  Fortschritte  von  iJutzenden 
ungeheuer  ausgedehnter  Einzelwissenscbaften.  Jeder  hat  blos 
an  seinem  Theil  genaue  Keiintniss  und  Urtheil.  Wer  mijchte 
siel»  anheischig  machen,  aUein  heute  in  allen  diesen  Diseipliuen 
unserer  Thätigkeit  ein  Urtlieil  ab/ugeuen  ;  und  wenn  Fachmiinner 
das  Material  lieferten,  wer  sich  unterfangen,  im  Rahmen  einer 
Stunde  das  zas«amiiieii  zu  fassen,  was  ho  viide  bedeutende 
Männer  ein  Menschenalter  hindurch  geistig  bewegt  hat? 

Aber  es  ist  nicht  einmal  das  Uebermaass»  welches  von  der 
Aufgabe  anräckschreckt ;  vielmehr  die  Thatsache,  dass  ein 
grosser  Theil  >  was  in  unserer  Gesellschaft  geschehen  ist  und 
besprochen  worden,  noch  nicht  völlig  geschichtlich  geworden  ist, 
sondern  mit  hundert  Fäden  in  die  lebendige  Gegenwart  einge- 
knüpft,  einer  abgewogenen  Besprechung  nicht  unterzogen  werden 
kann  und  darf. 

Diese  Erwägung  ist  es,  welche  mich  nöthigt,  meine  eigentliche 
Aufgabe,  die  Gesammtgeschichte  der  letzten  25  Jahre  unserer 
Gesellschaft  darzustellen,  als  unlösbar  abzulehnen.  Ich  mnss 
sie  vielmehr  erweitern,  indem  ich  bis  in  die  tiefste  Vergangenheit 

zurückgreife,  von  dem  sicheren  Boden  des  wirklich  Historischen 
mich  auch  der  Gegenwart  stellenweise  nähere.  Bilder  aus  der 
Vergangeiilieit,  Bruchstücke  aus  der  Gegenwart,  das  ist  es,  was 
ich  zu  bieten  vermag,  charakteri.stisch,  huife  ich,  genug,  um  unser 
Wesen  erkennen  zu  lassen. 

Mit  Liebe  zur  Sache  sind  .sie  entworfen,  mit  gleich  freund- 
licher Neigung  bitte  ich  sie  aufzunehmen.  — 

Als  KöUiker  im  Jahre  1847  Professor  der  Physiologie  und 
vergleichenden  Anatomie  in  Würzburg  wurde,  verliess  er  eine 
Stadt,  in  der  Vereine  für  Förderung  der  Wissenschaft  und 
gegenseitige  Fortbildung  einr  alte  Stätte  hatten.  Die  Natur- 
forsrhende  Gesellschaft  in  Zürich  hatte  schon  ihr  hundert- 
jäiiriges  Bestehen  gefeiert,  und  in  den  letzten  Jahren  lebten 
dast'l]  ~t  eine  ganze  Anzahl  aufstrebender  Kräfte  ersten  Hanges 
mit  einander  in  gemeinschaftlicher  Arbeit.   Mit  Nägeli  hatte 
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KöUiker  nordisclie  und  südllclie  Meeresküsten  besacht,  ein  Bahn- 
Inreclier  in  der  Erforschung  oeeaniseher  Fauna,  mit  HenU 
vergleichend  •anatomiscli,  mit  Basse  pathologisch  gearbeitet»  und 
in  seltener  Vielseitigkeit  mit  Heer  die  Züricher  Flora  zu- 
sammengestellt. 

Wie  anders  dagegen  war  es  damals  hier  in  unserer  alten 
Biscliofsstadt  I  An  berühmten  Männern  hatte  es  ja  bei  uns 
nicht  gerade  gefelilt,  zumal  in  der  medieinisclien  Facultät.  Von 
den  Sicb<il(ls-\,  die  im  vorigen  Jahrliundert  liier  wirkten,  zu 
schweigen .  war  in  den  ersten  Dezennien  dieses  Jahrhunderts 
der  grosse  Jffn.  Döllinger^),  Mitbegründer  der  Entwicklungs- 
geschichte, der  un.srige  gewesen.  Seine  Schüler  hatte  derselbe 
zu  gemeinsamen  Arbeiten  zu  versammeln  vermocht,  eine  Art 
zootomisches  Institut  gegründet,  aber,  so  sehr  er  auch  der 
Mann  dazu  gewesen  wäre,  eine  grössere  allgemeine  wissenschaft- 
liche Vereinigung  nicht  versucht.  Für  eine  solche  schien  über- 
haupt in  Würzburg  kein  Boden  zu  sein.  Als  am  Ende  der 
Zwanziger  Jalu'o  unter  allerli<")clister  Protection  der  sog.  «philo- 
.sopliisch-medicini^fb?'  V^roin"  gegründet  wurde,  schli  .-?J^"n  sicli 
die  Spitzen  der  niLnlic  iniöi  iieii  Wissenschaft  (SchÖnlein,  Texior  etc.j 
aus,  und  der  Verein  brachte  es  nicht  zu  einer  ernsten  Wirksam- 
keit. Sprtter  ist  unsere  Gesellschaft  Erbe  seines  unbedeutenden 
Nachlasses  geworden. 

Bas  waren  unglückliche  Aussichten  für  Jemand,  der  sich 
nach  gemeinschaftlichem  wissenschaftlichen  Arbeiten  znrück- 
sel)nte!  Und  es  gehörte  Muth  dazu,  den  nochmaligen  Schritt 
zu  wagen. 

Aber  es  waren  die  Zeiten  doeh  günstiger  geworden.  Nicht 
bloss  das  richtige  Knzym  war  nach  Würzburg  gekommen, 
es  waren  jetzt  auch  kräftige  gährungsfähige  Körper  vorhanden. 
Itiverlrr  der  auf  Reisen  im  Ausland  den  Blick  geweitet  und 
mit  den  Bedürfnissen  der  Zeit  bekannt  geworden,  hatte  das  erste 
mikroskopische  Institut  ^-r^^irründet  und  Leydifj  zum  Assistenten 
genommen.  Der  Botaniker  inichenk  hatte  in  München,  bei  JJöllinger 
die  Handhabung  und  Tragweite  des  Mikroskops  kennen  gelernt, 
der  Chemiker  Scherer  war  ein  ,Schüler  Liehigs,  der  Technologe 
Herberger  und  der  Gynaecologe  Kiwisch  hochgeachtete  Fach- 
männer. 

Am  26,  November  1849  unterzeichneten  die  letzteren 
4  Männer  einen  von  KUliker  entworfenen  Aufruft)  zunächst  an 

(8*)  1* 


Digitized  by  Google 


4 


KftAUS:  Bede  kor  Feier  des  50j&hrigeii  Bestekras 


(92) 


die  Üisiversität,  «»einem  pbyflioali8oli»medioiBisolteii  Verein''  sa 
^deii,  kom  Zwecke  »die  geeammte  Mediein  und  Naturwueea- 
sohaft  tu  beben,  die  Mitglieder  in  diesen  Wiaeenaeliaffcen  m 
ffirden  nnd  mr  genauen  natarbistorisclien  Erforaohmg  TJnter> 
frankens  zn  ftthren*  dnrclt  ^pregelmSaeige  Sitsongen,  Vorträge, 
BemonetraticAien,  IHecneeionen'. 

Die  Sonntag,  den  2.  Beseniber  im  alten  anatoniecben  Hör- 
saal dee  JnliiLsspitak  abgebaltene  Vereammlung  fUbrte  snr 
Const^tnirung  der  Gesellschaft.  24  Mitglieder  der  üniversitSt 
anterzeicbiieten,  ausser  den  oben  genatinten,  auch  H.  Müller  und 
Lcydig,  sowie  der  eben  aus  Berlin  eingetrofiene  neu  ernannte 
Professor  der  pathologischen  Anatomie  Rud.  Virchow. 

Damit  war  für  Würzbnrg  eine  neue  Zeit  angebroeiieii ;  es 
gab  imu  nicht  bloss  Männer  der  Wissenschaft  hier,  es  gab  auch 
wissenscbattliches  Leben. 


Wenige  Stunden  noch  nnd  es  ist  ein  balbes  Jahrbnndert,  dass 
an  der  Stelle  drüben  in  der  Maner,  wo  eine  Benktafel  die  alte 
Anatomie  markirt,  im  Hörsaal  die  erste  Sitzung  stattfand.  Der 
Att8sohns8<>>  wird  gewählt,  neue  Mitglieder  anfgenommen 
;yHerr  KolUker  übergibt  der  Gesellschaft  einen  beim  Graben 
einer  Strasse  bei  Arnstein  gefundenen  fossilen  Zahn  von  Rhino- 
oeroS)  der  ihm  dnroh  Herrn  etnd,  med.  Gegenbmuer  ankam".  Herr 
Virch&tff  apiiobt  über  Degeneration  des  Unterkiefers  nach 
Phosphomekrose,  Herr  Stherer  hielt  einen  Vortrag  zur  Chemie 
der  Mnskelflüssigkeit  und  den  neuen  Muskelzucker  (Inosit). 

Wenn  ich  sie  nicht  kannte,  diese  erste  stürmische  JuLreiui- 
zeit  der  Geseiisciiait  aus  den  lebhaften  Schilderungen  mein.  :* 
Lehrers  Sehevh  die  ersten  Bände  unserer  Verhandlungen  las-en 
den  i'riscLen  Luitzug  junger  Lebenskraft,  der  da  wehte,  deutlich 
verspüren. 

Sitzung  auf  Sitzung,  Vortrag  auf  Vortrag  (52  im  ersten  Jahre), 
voran  das  Doppelgestirn  Kölliker -Virchow.  Jener  im  Vollbesitz 
des  Wissens  und  Könnens,  das  die  Basis  seiner  eben  erscheinenden 
„mikroskopischen  Anatomie"  wurde,  eines  Baches,  das  an  Gewissen- 
haftigkeit und  Gründlichkeit,  Keichthum  an  autoptischen  £rfalu> 
nngen  und  Vollständigkeit  seines  Gleichen  nicht  erlebt  bat 
Dieser  eben  in  Gährung  mit  den  firfahmngen  (Über  Bindegewebe, 
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G«8oliwfil8te  etc.)  die  später  sein  epoohemachendea  Bach  gebaren. 
Vergleichend -anatomisch  arbeiteten  noch  Heinrich  Müller  und 
Leydig,  ja  selbst  Studirende,  wie  Gegenhauer  und  Czermak  wagten 
unter  dem  Schutze  Köllikers  ihre  ersten  Arbeiten.  In  der 
praktischen  Medicin  glänzte  Kiicisch,  dessen  Vortrag  ^über  die 
SchallerzeuG:ung  in  den  Kreislaufdorganen''  die  erste  grosse 
Discusüion  liervorrief. 

Im  Allgemeinen  hatten  die  Sitzungen  ganz  die  Form  der 
heatigen.  Was  aber  für  jene  Zeit  sehr  charakteristisch  ist,  ist 
das  rege  Leben  und  Interesse  für  die  medicinische  und  natur- 
hiatorische  Erforschung  Frankens.  In  überschiessender  Kraft 
wurde  Commiasion  über  Commission  niedergesetzt,  zur  Unter- 
suchung interessanter  und  brennender  Fragen.  Für  die  medi- 
cinische Erforschung  der  Heimath  war  Virchow  Feuer  und 
Flamme,  l^hus,  Noth  im  Spessart,  Cretinismus,  Pleicher 
»Stadt/^rabcn ,  chemische  Untersuchung  der  Heilquellen  (Orb, 
Boklet,  Eissingen)  heissen  die  behandelten  £apitei,  an  denen 
auch  die  Aerzte  der  Stadt  (Vogti  Msckeriehf  Bosenthat)  eifrig 
mitarbeiten.  Ffir  die  natnrhistorische  Untersuchung  waren 
florisÜscbe  und  meteorologische  Gommissionen  gebildet;  S(^enik 
und  Wundarzt  Kress  in  Klosterebracb  für  erstere,  Rector  Kütek 
in  Aschaffenburg  und  Apotheker  Stusenkamp  in  Weihers  für 
letztere  tbatig. 

Der  Gedanke,  eine  untorfränkische  Naturaliensammlung 
anzulegen,  wurde  im  Anfang  mit  grossem  Eifer  verfolgt.  Fast 
in  jeder  Sitzung  gingen  z.  B.  Petrefacten  ein,  Kölliker  schenkte 
die  Mainüßcbe.  Gegenbauer  Insecten  u.  s.  w.  Nach  des  letztern 
Weggang  wurden  die  Sammlungen  nicht  fortgesetzt  und  später 
an  die  üniversitiitsinstitute  geschenkt.  Zum  Glürk  vielleicht: 
denn  die  Unterbringung  und  Gonservirung  derselben  hätte 
gewiss  noch  mehr  Schwierigkeiten  gemacht,  als  die  unseres 
kostbarsten  Schatzes  und  Stolzes,  der  Bibliothek  I 

Im  Herbst  1856  verliess  Virekow  Würzburg.  Das  bedeutet 
auch  desshalb  einen  Abscbnitt  im  Leben  der  G-esellscbaft,  weil  er 
das  treibende  Moment  in  der  äussern  Wirksamkeit  derselben, 
die  sich  in  den  obigen  Gommissionen  aussprach,  gewesen  war. 
Kit  seinem  Weggang  ruhte  dieselbe  fär  immer  Besondere 
Gegenliebe  hatte  sie  da,  wo  man  sie  hStte  erwarten  sollen, 
ohnehin  nicht  gefunden. 
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Ich  glaube  die  Empfindungen  der  Gresellschaft  zu  errathen, 
wenn  ich  hier  öffentlich  dem  Bedauern  Ausdruck  gebe,  dass  wir 
diesen  unsern  Überlebenden  Mitgränder  der  Gksellscbaft  heute 
nicht  unter  uns  sehen  können  I 


Man  darf  es  einen  sebr  gläcklichen  Zufall  nennen,  dass  der 
Gründer  unserer  Gesellschaft  einem  Fach  angehört^  das  die  natür- 
liche Brücke  zwischen  unseren  beiden  grossen  Gebieten,  Natur- 
wissenschaft und  Medicin,  darstellt;  Naturwissenschaft  an  sich, 
aber  auch  die  Grundlage  aller  medicinischen  Fortschritte.  Schon 
unter  den  24  constituirenden  Mitgliedern  waren  weitere  zwei 
(vergleichende)  Anatomen,  Heinrich  Mfilhr  und  Leydig,  denen 
alsbald  Gegenbauer  sich  zugesellte«  Kein  Wunder,  wenn  auch 
numerisch  dieses  Fach  in  den  Sitzungen  ganz  besonders  hervor^ 
trat.  In  den  ersten  6  Jahren  sind  von  KöUiker  20  Mittheilungen 
und  von  den  übrigen  Anatomen  zusammen  ebenso  viele  gemacht 
worden.  Bis  zu  seinem  Tode  im  jTahre  1864  sind  für  üetnne^ 
MüUer  etwa  60  Vorträge  und  Mittheilungen  vergleichend  ana- 
tomischen Inhalts  verzeichnet.  Die  Schüler  des  Würzburger 
Zootomischen  Instituts  kamen  dazu;  später  auch  der  rührige 
Zoologe  Ciaus,  so  möchte  man  jetzt  in  der  Zeit  von  1856  bis  186i 
von  dem  Anbruch  einer  vergleichend -anatomischen  Periode  in 
unserer  Gesellschaft  sprechen.  Den  Namen  verdient  sie  umso- 
mehr,  als  in  diese  Zeit  auch  der  sch6ne  Freundschafts-  und 
Forscherbund  KoHiker'Mäüer  fällt,  dem  der  Ueberlebende  in  der 
Rede  auf  seinen  Freund  ein  rührendes,  unvergängliches  Denkmal 
gesetzt  hat.  Die  epochemachenden  Untersuchungen  Müüers  über 
den  Bau  der  Retina  haben  in  unserer  Gesellschaft  zuerst  das 
Licht  der  Welt  erblickt. 

Es  wäre  aber  unrichtig,  zu  glauben,  da^s  Jipse  reiche  Thiitig- 
lieit  auf  dem  (lebiete  der  vergleicheiuleii  Aiiatomio  uui  diese 
Zeit  die  andere  Widsenschalteu  gewiasermaassen  erdrückt  habe, 
Eä  herrschte  im  (iegentheil  in  einzelnen  naturwissenschaftlichen 
und  medicinischen  Fächern  ein  reiches  Lehen,  Ich  darf  es  mir 
nicht  versagen,  hier  vor  Allem  auch  der  botanischen  Thätigkeit 
meines  unvergesslichen  Lehrers  Schenk  zu  erwähnen.  Nicht  um 
pru  domo  zu  spreclien,  sondern  weil  diesellje  in  derThat  als  ein 
wahres  Muster  gesellschaftlicher  Wirksamkeit  angesehen  werden 
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muss.  Base  Schenk  die  noch  g&ltige  gewissenbafte  Elora  von 
Wfinsbarg  geschrieben  und  in  aneeren  Verbandlungen  (Bd.  I)  mit 
Kachträgen  veraehen,  dass  er  sich  von  den  60  er  Jahren  an  aas- 
scblieaslich  mit  Phytopalaeontologie,  zunächst  Frankens  beschäftigt 
und  in  diesem  Fache  znm  ersten  Namen  seiner  Zeit  empor- 
geschwungen, darf  ich  tfls  bekannt  voraussetzen.  Einen  beson- 
deren Werth  aber  hat  seine  Thätigkeit  bei  uns  dadurch,  dass 
er  es  in  ausgezeichneter  Weise  verstanden  hat»  die  Mitglieder 
mit  den  schwebenden  Fragen  der  Botanik  bekannt  zu  machen^ 
in  einer  Zeit,  wo  meine  Wissenschaft  in  voller  Gährung  be- 
griffen, und  in  eine  neue  Epoche  eintrat.  Er  hatte  die  Gepfl Offen- 
heit, bedeutende  Arbeiten  seines  Faches  gleich  an  geeigneten 
Objecten  selbstständig  nachzuprüfen  und  sich  so  ein  eigenes 
ürtheil  in  der  Sache  zu  bilden.  So  entstanden  die  Mittheilnngen 
über  Zeitfragen  der  Botanik,  welche  10  Jahre  lang  die  Zierde 
unserer  Sitzungen  bildeten. 

So  sprach  er  z.  B.  über  die  Fragen  der  Entwicklungs- 
geschichte der  Organe,  die  Schleiden  damals  in  den  Vordergrund 
geschoben  liattf'.  an  der  Hand  der  von  ihm  .-studirten  Berberideen- 
Blätter  und  des  Fruclitknoteiis  dpr  (^apparideen ;  Näffelis  hoch- 
bedeutende ünttTSiir  linngen  über  i5au  und  F!nt\vicklnng  der  Stiirke- 
kürucr,  eine  heute  nodi  methodiscli  unübertrotTene  Arbeit,  be- 
sprach er  nach  eigenen  Beobachtungen.  lu  dem  Streit  über 
Frtnißüheims  Beobachtungen  zur  geschlechtlichen  FortpHanzung 
der  Algen,  theilte  er  seine  eigenen  an  Vaucheria  mit.  Die 
Schleidtn-IIurkti^ sehe  Theorie  von  der  Bildung  des  PhaneroLi;amen- 
Erabrvo  im  Pollenschlauch  -  Ende  entschied  er  an  Scilla  sibirica 
für  Schtu  hi  -  Jfit/ineister  u.  s.  w.  Tlbclist  anreihend  wirkten  seine 
I)emonstrationen  der  von  ihm  besontiers  o;epHegten  Alpenpflanzen; 
die  Beobachtungen  an  PÜanzen  bei  der  totalen  iSonnenünsterniss 
1852  u.  s.  i\ 

Glanzvoll  stellte  sich  damals  auch  die  innere  Medioin 
dar.  Das  ist  die  Zeit,  wo  Bambrrijrr  seine  gehaltvollen  Vor- 
träge z.  B.  über  Pemphis^us,  über  acute  Phosphorvergiftung 
TT.  s.  w.  vor  der  Gresellschatt  hielt;  um  diese  Zeit  brachte  der 
jüngere  Alois  GrirfpJ  Beine  Untersuchungen  über  physicalische 
Diagnostik.  —  In  der  Chirurgie,  wo  Textor,  Linhard,  Dehler  thatig 
waren,  muss  ganz  besonders  auf  von  Trölfsch  hingewiesen  wer- 
den, dessen  umgestaltenden  otiatrische  Arbeiten  in  den  Sitzungen 
nneerer  Gesellschaft  zuerst  vorgetragen  wurden.   In  der  Gynae« 
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Gologie  baben  von  Seamunni  und  von  Fran^  wiederholt  Yortroga 
gebalten^  In  der  patbologiacbeii  Anatomie  endlich  miiaa  des 
&üb  Yorstorbenen  Äug,  Förster  gedacht  werden,  der  in  der  kurz 
bemessenen  Zeit  seiner  Wirksamkeit  über  20  Vorträge  und  Mit- 
tbeUnngen  brachte. 

So  gross  war  damals  der  Reichthnm  an  natorwissenscbaft- 
licbem  und  medicinischem  Material,  dass  man  im  Jahre  1860 
aar  Unterbringung  desselben  den  Entschlusa  fasste,  eigene  natur- 
wissenschaftliche und  medicinische  Zeitschriften  zu  gründen.  Vom 
genannten  Jahr  ab  sind  in  ersterer  Wissenschaft  6,  in  letzterer 
7  Bände  erschienen.  Charakteristisch  ist,  dass  ron  den  118  natur- 
wissenschaftlichen Arbeiten  68  der  vergleichenden  Anatomie  an- 
gehSren.   


Die  grossen  Veränderungen,  welche  in  Medicin  und  Natur- 
wissenschaften in  der  zweiten  Hälfte  der  60er  Jahre  an  unserer 
Universität  sich  zu  vollziehen  begannen,  griffen,  wie  sich  denken 
läset,  in  einschneidender  Weise  in  das  Leben  unserer  Gesell- 
schaft 

Nach  dem  Tode  Heinrich  Mullers  veranlasste  KölWzer  die 
Errichtung  einer  eigenen  physiologischen  Professur;  sämmtliche 
5  Hanptnaturwissenschaften  bekamen  neue  Vertreter,  Physik  und 
Mineralogie  zum  ersten  Mal  moderne  Forscher.  —  Später  begann 
die  Specialisirnng  der  medicinischpii  Fächer,  i'harniakulogie  und 
Hygiene  mit  eigenen  \  *  rtretern.  Auch  wurde  die  Lehrstühle 
der  Augen-  untl  Ohrenheilkunde  neu  besetzt.  Für  unsere  Ge- 
sellschaft bedeutete  das,  das«  von  nun  an  alle  Fächer  gleifh- 
mässig  und  gleichwertig  vertreten  waren,  weuu  auch  das  numerische 
Verhältniss  der  Vorträge  und  Vortras^endeii  schwanken  konute. 
Immer  aber  Micb  ver!^lei<'heniie  Anatomie  die  führeiuU;  Diseiplin. 
Die  phänomenale  Arbeitskraft  des  M^^iisters.  dei-  in  jui^endlieher 
Biegsamkeit  immer  wieder  alles  Neue  sicli  anzueignen  und 
weiter  zu  biM^-u  verstand,  ist  der  leitende  Faden,  an  den  sich 
die  gewaltige  Zahl  arbeitender  Schüler  —  <^Hwis?  über  40  — 
anirlipderte.  Ki'illihr  hat  in  den  letzten  25  .Jahren  47  grosse 
oder  kleine  ^[irtiicilmirren  ireniauiit.  JJie  nahverwandte  Physio- 
logie hat  sich  übrii^ens,  aiicli  nach  v.  Bczolds  frühem  Tode,  an 
Eifer  als  achtes  Kind  der  Anatomie  erwiesen. 

Wie  reich  die  Vertretung  der  einzelnen  Disciplinen  bei  uns 
yon  Dun  ab  war,  geht  aus  folgender  Uebersicht  hervor.   In  den 
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letzten  25  Jahren  haben  sich  147  Vortragende  an  den  Sitzungen 
betheiligt,  wovon  48  auf  die  Naturwissenschaften,  99  auf  Medicin 
kommen. 

Davon  treffen  auf 

lü  den  ersten  25  Jahren 

Anatomie  (sowie  vergl.  u.path.)  37  20 

Innere  ^ledicin    .....    32  14 

Chirurgie  27  8 

Physiologie  11  7 

Geburtshülfe  8  4  zusammen  53 

Chemie  führt  mit    •    .       .  14  7 

Physik  folgt  mit    .   .  *,   .  10  4 

Botanik  mit   6  4 

Engere  Zoologie  mit    ...  4  2 

Greologie  mit   2  5  zusammen  22. 

\\  eini  ich  es  nun  unternehme,  bruehstückweise  auch  aus  dem 
neueren  Lei)en  unserer  Gesellseliaft  Einiges  vorzuführen,  so  darf 
ich  billij];er\^eise  zuerst  der  neu  erstandenen  Naturwissenschaften 
und  unter  ihnen  besonders  der  Geologie  gedenken.  Denn  sie  hat 
in  dieser  Zeit  das  Versäumte  in  reichster  Weise  nachgeholt  und 
eine  Tliätigk*'it  für  unsere  Gesellschaft  entfaltet,  der  keine  der 
anderen  Naturwissenschaften  sich  vergleichen  kann. 

Sandbcrger,  der  vom  Jahre  1804  an  eines  unserer  eifrigsten 
Mitglieder  war  und  im  Ganzen  während  seines  Hierseins  24  Vor- 
träge gehalten  hat,  behandelte  in  diesen  nicht  bloss  Gegenstände 
seiner  groBsen  monographiseluui  Arbeiten,  die  ihn  jeweils  be- 
schäftigten, er  hat  sich  ganz  besonders  dadurch  verdient  gemachti 
dass  er  durch  seine  Untersuchungen  für  die  Geologie  des  engeren 
Vaterlandes«  für  dieXenntniss  des  Mainthals  und  der  fränkischen 
Trias  grundlegend  gewirkt  hat.  Früher  hatten  sich  Laien  im 
Fach,  wie  Edel,  Scherer.  Jlassenkamp  der  verwaisten  Disciplin 
angenommen  nnd  über  die  geographischen  Verhältnisse  der  Ehön, 
des  Spessarts  u.  s.  w.  Vorträge  gehalten.  Die  gross*  r  fach- 
Biannischen  Verdienste  Sandhergers  um  die  Kenntniss  aller  Theile 
unserer  Trias  sind  erst  jttngst  dnroh  seinen  Nachfolger  im  Amte 
bei  nns  gewürdigt  worden^). 

Diese  Verdienste  sind  nm  so  höher  zn  schätzen,  als  die 
satnrhistorische  Erforschung  unserer  Heimath  auf  den  anderen 
€rebieten  völlig  rnhte;  in  der  Zoologie  ist  seit  Gegsnbauers  Weg- 
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gang  im  Jahre  1856  nichts  mehr  geschehen ;  in  der  Botanik  die 
schöne  Thfitigheit  Schenhs  nicht  fortgesetzt  worden.  Die  der» 
zeitigen  Vertreter  dieser  Wissenschaften  hatten  ihre  Verdienste 
nur  in  anderer  Richtnng. 

Die  glänzenden  Vorträge,  welche  Sacks  vom  Jahre  1869 
bis  1887  bei  nns  gehalten  hat,  sind  noch  in  der  Erinnerung 
zahlreicher  Mitglieder.  Gross  im  Finden  allgemeiner  Gesichts- 
punkte hat  derselbe  nicht  bloss  durch  die  Mittheilung  seiner 
eigenen  hochbedeutenderi  Untersuchungen,  sondern  auch  durch 
Anregung  in  den  verwandton  Fächern,  in  seinen  im  Ganzen  nicht 
sehr  zahhuichen  (16)  Vortragen  gewirkt.  Ueber  die  Arbeiten 
anderer  Männer  trug  er  nur  ein  einziges  Mal  vor,  im  xVnümge 
seines  Hierseins  referirte  er  über  die  neue  Flechtentlieorie.  Sonst 
waren  es  seine  eigenen  Arbeiten,  vor  allem  die  über  Längen- 
•wachsthum  und  die  hiel'ür  construirten  Apparate,  über  Wurzel- 
wachstbum,  Tropismen  n.  s.  w,,  lauter  grundlegende  Untersuch- 
ungen, die  in  den  „Arbeiten  des  ijotanischen  Instituts"  erschienen. 
Hochbedeutend  waren  auch  seine  Anschauungen  über  Corre- 
lationen;  ein  Thema  prächtiger  Art  zur  Belehrung  über  die 
wichtigste  Funktion  des  Blattes  im  Haushalt  der  Natur  hatte 
sein  Vortrag:  „Ueber  die  Thätigkeit  der  Blätter  bei  Tag  und 
bei  Nacht. 

Auch  in  der  dritten  besclireibenden  Naturwissenschaft  hat 
ein  einziger  !Maun  in  der  ganzen  neueren  Zeit  die  Fahne  des 
Faclies  hochgehalten.  Sem2)ers  Thätigkeit  in  der  Gesellschaft 
spricht  sich  in  25  Vorträgen  ans:  zumeist  betreH'en  dieselben 
Themata,  welche  seinen  reichen  Erfahrungen  von  den  tropischen 
ostasiatischen  Inseln  entnommen  sind:  Korallenrilte,  Kiesel - 
schwämme,  Ethnographisches  u.  s.  w.  Doch  fehlen  auch  Themata 
allgemeinerer  Art  nicht. 

Im  Gegensatz  zu  den  sog.  beschreibenden  Fächern  bat  in 
Physik  und  Chemie  in  den  letzten  Decennien  ein  ansserordentUch 
rascli er  Personenwechsel  stattgefunden,  der  im  Gegensatz  zu  der 
Stetigkeit  der  vorigen  eine  grosse  Abwechslung  in  Wissenschaft- 
liehen  Standpunkten  und  Vorträgen  zur  Geltung  brachte.  In 
der  Chemie  folgte  auf  Schc.rcr  noch  einmal  ein  berühmter  Schüler 
Liebigs,  Strecker,  der  in  den  wenigen  Monaten  seines  Hierseins 
es  nicht  an  Interesse  für  die  Gesellschaft  fehlen  Hess.  Die  reiche 
Thätigkeit  der  späteren  Chemiker  gehört  not  h  nicht  dwGeschichte 
an»  doch  darf  hier  nicht  der  technische  Chemiker  unserer  Uni- 
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versität,  der  verdiente  liud.  Wagner,  den  Wislicentis  den  gelehr- 
testen Technologen  unserer  Zeit  nennt,  verc^essen  werden;  er  hat 
der  Gesellschaft  lange  Jahre  hindurch  vielseitige  Belehrung  ver- 
schafft. 

Auf  dem  Gebiete  der  Plivsik  bat  unsere  UinversitSt  und 
mit  ihr  die  Gesellschaft  vorUbergebeud  Männer  des  bedeutendsten 
Ansehens  und  von  Weltruf  besessen.  — 

"Wenn  ich  es  nun  vermöubte,  sie  auch  zu  schildern  und  zu 
beurtbeilen,  alle  die  trefflichen  Mediciner,  die  bis  in  die  neue 
Zeit  bei  uns  gewirkt  haben,  RinecJcer,  Geisel,  Ixossbarh,  Maass,  alle 
gleich  eifrig  und  warm,  und  keiner  dem  andern  gleich,  für  unsere 
Sache  wirkend:  Tiuicchev,  weniger  durch  eigene  Forschung  als 
durch  erfolgreiches  Wirken  für  alle  wissonschaftlicbe  Forderung 
hochverdient,  jederzeit  bereit  im  Lehrfach  und  in  der  Gesell- 
schaft wo  es  noth  that  beizuspringen ;  Geigel,  dem  gründlichen 
Wissenschafter  zum  Trotz  als  Mensch  noch  köstlicher;  Eossbach, 
strebsam  in  Pharmacologie  und  interner  Medicin  zugleich,  wie 
in  Arbeiten  für  unsere  Gesellschaft.  —  Es  ist  eine  Lücke,  die 
ich  nicht  aossafällen  vermag. 

Hier  muss  ich  ohnehin  abbrechen;  denn  überall,  wo  ich 
weiter  anknüpfen  wollte,  gerathe  ich  in  die  Thätigkeit  noch 
lebender  an-  oder  abwesender  Mitglieder. 

Aber  ich  glaube,  was  ich  leisten  wollte,  ist  geschehen.  Ich 
habe  gezeigt,  dass  wir,  wie  es  bei  einer  wirklich  wissenschaft- 
lichen Gesellschaft  geziemt,  von  Anfang  bis  heute  die  Förderung 
der  Wissenschaft  durch  eigene  Arbeit  als  oberstes  und  erstes 
Ziel  im  Auge  behalten.  Die  nüchterne  Abwägung  zeigte,  dass 
es  keine  Wissenschaft  gegeben,  in  der  wir  nicht  Leistungen  auf- 
zuweisen hätten,  um  die  uns  auch  Academien  beneiden  können. 
Und  wie  rührig  wir  gearbeitet,  das  sprechen  die  43  Bände  Verhand- 
lungen**, 18Bde.,|Sitztingsberiohte'*iind  13  Bde.  naturwissenschaft- 
licher und  medicinischer  „Zeitschrift ohne  weiteren  Commentaraus. 

Es  wäre  zu  weit  gegangen,  wenn  jede  andere  Thätigkeit 
als  der  Voirtrag  und  die  Demonstration  von  Neuem  von  uns  als 
minderwerthig  angesehen  wurde.  Es  ist  einleuchtend,  dass  Be- 
richte  über  bedeutende,  die  Wissenschaft  bewegende  Zeitfragen 
oder  Werke,  besonders  wenn  sie  aufklärend  gehalten  werden, 
einen  ebenso  hohen  Werth  als  jene  beanspruchen  dürfen.  Unsere 
Gesellsohafb  bietet  wahre  Muster  auch  dieser  Art  forderlicher 
Thätigkeit.   Die  ^a^efo** sehen  Bakterienforschungen,  die  Ende  der 
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70  er  Jalire  di0  Natnrwissenscliaft  und  Hedicin  in  Bewegung 
setsien,  waren  sehr  geeignet,  der  Geeellscliaft  ein  gemeinschaft- 
liohea  Biaknsaionsfeld  an  bieten.  Bossbeich  wie  Sachs  ttbemahmen 
68,  zu  referiren;  die  grosse  Debatte,  welcbe  über  mehrere  Sita- 
ungen  gefiUirt  wurde,  gilt  mit  Recht  als  ein  Ereigniss  im  Leben 
unserer  Gesellschaft. 

Vorträge  aber,  wie  die  beiden  über  das  NägeWaohe  Idio- 
plasma  (1885)  und  die  SaMache  EnergidenleUre  (1897)  die 
Kölliker  gehalten,  können  nicht  mehr  als  ^Referate*  angesehen 
werden;  sie  sind  höchst  werth volle  Originalarbeiten  und  noch 
dazu  recht  schwere.  — 

l'm  nicht  undaiikbar  zu  sein,  mii:?.sen  wir  heute  auch  der- 
jciiigeii  gedenken,  welche  des  mühevollen  und  nicht  immer  voll 
gewürdigten  Amtes  der  inneren  Verwaltung  unserer  Gesellschaft 
sich  angenommen  und  durch  Aufopferung  kostbarer  Zeit  den 
Mitgliedern  den  Weg  zur  Arbeit  geeljiiet  haben.  Der  Präsidenten- 
sitz wird  jedes  Jahr  gewechselt  und  es  ist  üblich  geworden, 
dass  ihn  Niemand  zum  zweiten  Male  besteigt.  Unser  Eliren- 
präsident  hat  ihn  9  mal  (zuletzt  vor  25  Jahren)  inne  gehabt, 
Virrhow  dreimal,  //.  Müller  zweimal.  Auf  dem  Posten  des 
Quiistors  iiat  sieh  in  frühern  Jahren  Minecl-er  ganz  besonders 
verdient  gemacht.  21  Jahre  lang  hat  derselbe  in  der  Schluss- 
sitzung die  peinlich  genaue  und  zierlich  geschriel)ene  Rechnungs- 
ablage eingereicht.  —  Aber  in  erster  Linie  hätte  eif^entlich 
genannt  werden  sollen  der  verdienteste  der  Beamten ,  der 
liebenswürdige  Dr.  Bosodhal  ''^).  Mitglied  der  Gesellschaft  von 
der  zweiten  Sitzung  an,  hat  er  35  Jahre,  bis  zu  seinem  Tode 
1889  das  Amt  des  Bibliothekars  in  musterhafter  Weise  geführt 
Dass  unsere  grosse  einzig  dastehende  Zeitschriftsbibliothek  in 
Ordnung  und  brauchbar  ist,  ist  sein  Verdienst.  Der  Tauach- 
verkehr,  die  Schlagader  des  Bibliotheklebens,  wurde  von  ihm  in 
die  richtigen  Wege  geleitet.  Zum  25  jährigen  Jabiiäam  seiner 
Thätigkeit  hat  ihm  die  dankbare  Gesellschaft  einen  silbernen 
Ehrenpokal  überreicht.  Das  leere  Plätzchen  in  der  Bibliotliek. 
das  er  in  bamor voller  Weise  einst  mit  seiner  eigenen  Büste 
ausfüllte,  sollte  diesem  treuen  Manne  auch  in  dem  Hersen  der 
Mitglieiler  nicht  fehlen.  — 

Zuletzt  möchte  ich  Sie  bitten .  mit  mir  den  Blick  in  die 
Zukunft  zu  richten.  Dürfen  wir  rahig  der  Zukunft  entg^en- 
schauen? 
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Eine  wissenschaftliche  Gesellschaft,  die  ihre  Wurzeln  in  * 
der  Universität  liat,  ist  wohl  fundirt  lür  alle  Zukunft.  Sie 
gleicht  einem  Baum,  der  von  selber  immer  wieder  ausschlägt, 
und  Altes  durch  Neues  ersetzt,  in  beständiger  Wiedergeburt 
immer  derselbe  erscheint. 

Die  Vertreter  der  einzelnen  Wissenschaften  wechseln  natur- 
gemäss  und  mit  ihnen  vortheilhaft  die  Richtungen  in  den 
Wissenschaften.  In  den  jungen  Docenten  und  Assistenten  lieget 
eine  Fülle  aufstrebender  Talente,  deren  Thiitigktit  die  (jeseii- 
schaft  neu  belebt  und  vermannichfaltigt ;  selbst  unsere  Studiren- 
den  sind  jeder  Zeit  eifrige  i-iorer  und  selbst  active  Mitglieder 
gewesen  nnf\  aus  der  Stadt  wurde  von  jpher  d^r  Ri^relisame  Theil 
der  Medicin  und  Natnrwissenschaft  zu  gemeinschaftlicher  Arbeit 
angezogen. 

Wenn  alle  diese  natürlichen  Bestamltlicile  der  Gesellschaft 
eini^  sind  und  willig  zusammenstehen,  ist  uns  ewige  Jugend- 
frische gewährleistet,  Unfruchtbarkeit  oder  auch  ein  Stillstand 
für  immer  ausgeschlossen.  Und  wenn  die  peinliche  Statistik, 
welche  über  Zahl  und  Mannigfaltigkeit  der  Vorträge  jedes  Jahr 
gehalten  wird,  eine  schier  mathematische  Constanz  zeigt,  so 
beweist  dies  nur,  dass  unsere  Leistungsfähigkeit  eine  con staute 
Gtitese  geworden  ist.    Stetigkeit  ist  noch  nicht  Stillstand. 

Viel  eher  droht  der  Gesellschaft  die  Gefahr,  welche  allen 
umfassenden  Corporationeii  in  unserer  Zeit  das  Dasein  erschwert, 
die  Gefahr  der  Specialisining.  Zur  Zeit  der  Qründnng  der 
Gesellschaft  war  es  Jedermann  möglich,  ja  leicht,  ausser  seinem 
Pache  sich  in  den  Nachbar-  und  Grundwissenschaften  umznsdien, 
zu  bilden  und  auf  dem  Laufenden  zu  halten.  —  Heute  wo  das 
eigeneFach  Anstrengung  aller  Kräfte  verlangt,  leidet  anerkannter- 
maassen  die  Ausbildung  in  den  Grundwissenschaften,  und  sieh 
darin  weiter  zu  bilden,  ist  dadurch  unendlich  erschwerty  dass 
alle  Wissenschaften  nicht  bloss  in  die  Breite,  sondern  besonders 
80  in  die  Tiefe  gearbeitet  sind,  dass  der  Laie  einem  richtigen 
Fachvortrag  seiner  Kaohbarwissensohaften  kaum  mehr  ku  folgen 
yermag*  Was  Wunder,  wenn  Einem  die  HShe  sich  weiter  zu 
bilden  yerleidet  und  Virtnosenthum  im  Specialfach  das  Ideal 
der  Zeit  geworden  ist. 

Bas  Zusammenhalten  und  gegenseitige  Befriedigen  der 
beiden  grossen  gleichberechtigten  Theile  unserer  Gesellschaft 
hat  von  jeher  schon  Mühe  gemacht.  Schon  im  Jahre  1863  rief 
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einmal  Heinrieh  Müller ,  die  schwierige  Lage  sehr  richtig 
henrtheilend ,  die  Worte  aus:  j,Wir  sind  zuviel  und  zu  wenig 
medicinischl'^  Heute,  wo  Alles  centrifugirt,  ist  die  Grefahr  des 
Zerfalls  jedenfalls  nicht  geringer  geworden.  Man  denke  an  die 
grosse  Oesellschaft  der  deutschen  Naturforscher  und  Aerzte.  Wir 
haben  ja  hierorts  schon  Specialvereine  der  Aerzte  und  der 
Chemie«  Sie  bestehen  seit  Jahren  und  schaden  meines  Wissens 
unserer  Gesellschaft  gar  nicht;  auch  weiter  entstehende  Special- 
vereine brauchen  uns  nicht  schädlich  zu  sein. 

Das  Emporspriessen  dieser  Gesellschaften  an  allen  Orten 
beweist,  dass  die  Erscheinung  nicht  zufällig,  dass  sie  offenbar 
ein  £rfordemi88  der  Zeit  ist.  Aber  darin  sollten  wir  doch 
einig  sein,  dass  es  eigentlich  ein  notbwendiges  Uebel  ist,  welches 
für  die  Weiterblickenden  das  Fortbestehen  allgemeiner  Vereinig- 
ungen erst  recht  fordert.  Denn  je  weiter  sich  die  Wissenschaften 
specialisiren  und  von  einander  entfernen  .  um  so  schwerer  hört 
sicli  der  Zuruf  des  Naelibarn,  um  so  grösser  die  Gefahr,  dass 
man  über  der  Arbeit  das  Ziel  derselben,  über  den  Mitteln  den 
Zweck  vergisst.  Denn  man  darf  nicht  ans  dem  Ange  verlieren, 
dass  das  letzte  Kndziel  aller  wissenschaftlichen  Arbeit  nicht  die 
F(»rderung  der  Wissenschaft,  sondern  die  der  Menschheit  ist. 
Auch  der  Naturwissenschaften  letztes  Ziel  ist  meines  Krachtens 
ächter  Humanismus.  Dieses  Ziel  aber  wird  nur  in  Gemeinschaft 
erreicht. 

Schon  ein  sehr  realer  Grund  müsste  uns  jederzeit  zu- 
sammen halten  Wir  sind  keine  p^rosse,  materiell  machtige  Ver- 
einigung, wir  liaben  ni'  bt  eine  «z^anze.  reit  lie  Provinz  hinter  uns, 
mit  Uesellscliaften,  wie  der  niederrheiniM-hen  oder  scblcaisclien 
dürfen  wir  uns  nicht  vergleichen.  T;ireraii.-ch  leistungsfähig, 
fähig  mit  den  gelehrten  Gesellschaft en  der  Welt,  wie  bisher,  in 
Verbindung  zu  st^-ln-n  und  tladurcli  nn?  das  richtii^e  i^eistign 
Leben  zu  siclieni,  das  ist  —  und  so  .schun,  wie  Sie  wissm,  nur 
mit  Anstr'  ii<i:uiio;  -  möglich,  wenn  wir  zusammen  gehen.  Für 
zwei  Einzelvereine  sind  wir  nicht  stark  L'enug, 

Er  wäre  der  Mühe  und  Ueberlegung  werth,  zu  untersuchen, 
ob  wir  uns  nicht  gegenseitig^  mrlir  sein  könnten.  Unserer  ersten 
Aufgabe,  die  Wissensehaft  zu  fördern,  haben  wir  jederzeit  in 
auerkennenswertlier  Weise  mehr  als  genügt;  die  zwei  anderen  in 
unseren  Statuten  au.«gesprochenen  Ziele,  uns  gegenseitig  fortzu- 
bilden und  die  Heimath  zu  erforschen,  bisher  etwas  Stiefmütter- 
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lieh  bebandelt.  Referate  und  Discussionen  über  bedeutende 
wissen:3c)iaftUeue  Fragen  und  Alles,  was  den  üiick  in  die  ITach- 
barwissenschaften  weitet,  wurde  bei  uns  früher,  in  richtiger  Er- 
kenntnisa  der  Wichtigkeit  dieser  Thätigkeit  eifriger  gepflegt 
als  jetzt. 

Die  Sitzungen  würden  sich  aber  auch  füllen,  wenn  für  die 
£rfor8chang  des  Frankenlandes  etwas  geschähe.  Ich  war  erstaunt 
zu  sehen,  wie  viel  mehr  eifrige  und  kenntnissreiche  Naturfreunde 
jetzt  in  Wnrzburg  sind,  als  zur  Zeit,  wo  ich  einst  die  Stadt 
▼erHess« 

„Anpassung^,  welche  die  Thier-  und  Pflanzenformen  unsterb- 
lich macht,  kann  auch  das  Leben  unserer  Gesellschaffc  noch 

kräftiger  gestalten! 

Unitis  viribus!  Das  Werk  des  Meisters  ist  noch  gut 
Wenn  wir  wollen,  können  wir  in  Zukunft  in  erhöhtem  Maasse 
«ein,  was  wir  waren,  eine  für  die  Wissenschaft,  eine  für  uns  und 
auch  für  das  engere  Vaterland  segensreiche  Einrichtung! 
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Anmerkungen. 


1)  Ueb«r  die  Nttvfofseliftiide  Qes«lJ«c1iaft  In  Zürich  und  Zllrielier  Foncliar- 
Iftben  Tgl.  «.  K^lUker,  Erinnonuigen  8.  80  iL  —  Ueber  die  Resse  naoh  Helgolaad 
und  Föhr  1840  ebend«  S.  49;  Über  den  Neapler  und  SlcilUniiehea  Anfeatbilt 
184S.  8.66. 


1)  Die  Thitigkeit  der  MediciiiMiuiiilie  Siebold  ist  «aif&brUcher  gewshildert 
in  der  Eectoratsrede  KöUikrrs:  Zar  GeaeUchte  der  vtedieinieeheB  Faenltii  der 
UniTeniiit  Wttrabnrg.   1871.  S.  22  ff. 

i)  BefgL  Igtuut  D&Unjer^B  ebenda.  S.  S2. 

4)  Smteker'»  Verdienste  sind  gewttrdigt  in  Qtrkardft  OedAehtniesrede  «af 
SVOM  Bmedter,  Sitnangsb.  pliys.-med.  Oes.  1883.  Tgl.  besondei«  8.  1S3. 

Der  Wortlant  des  Anfmfii  Ist  anfbevnbrt  in  der  Rede  JTdUtfter's  snr 
Feier  des  25  jährigen  Bestehens  der  Gesellsohaft  am  8,  Dab.  1874.  —  VerliandL 
pb5s..med.  Ges.  N.  F.  Bd.  IX.  1874/75. 

«)  KiflUker  Präsident,  Emitd^  Yiee-Prlaident,  Virdtow  1.  Sekretftr,  Sätenk 
8.  Sekretän  Bktecktr  Qnftstor. 

^  Die  ersten  Mitglieder  ans  der  Stadt  waren:  Apotheker  HerUtint 
Dr.  SekierUnger,  Dr.  SevtB  jan. 

*)  Anch  die  „popnlftr-wissenseliafUichen  tflTentliehen  Vorträge'*,  die  im 
Winter  1860/81  in  den  Warmath'Bchen  Sälen,  10  an  der  Zahl,  gehalten  \Yanlda, 
fanden  nicht  den  gewünschten  Beifall.  —  Vgl.  ench  XVI.  Jahresbericht  (186&). 

«)  Bedtenkamp,  Denkrede  auf  FridoU»  Sandhergtr  in  Verh.  phys.>med. 
Ges.  1806. 

10)  Man  TgL  die  Gedäehtnissrede  aaf  BosenUML  von  Hedieinalrath  Dr. 
Gttg.  Schmitt  in  dem  Sitzangsb.  unserer  Ges.  1889.  — 

Ueber  ein  in  anderer  Weise  um  unsere  Qeselhichaft  sehr  verdientes  Mitglied 
vgL  Sitaang  vom  18.  November  lö65. 
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Vier  Gutachten 

Uber  die  Wasserv  erburguiigsauiage  W  iu'zbai*gs  an 

der  Hergentheimerstrasse 

ie  ileo  JAhrai  1895— ISI^  tlcn  8bi4tai«gistrat  Wünbarg 

von 

PROF.  Dl*  K.  B.  LEHMANN 

Vontand  des  hysienitohen  Uttitai«  in  Wflrzbnrg. 


Vorwort. 


Die  vorliegenden  Gatachten ,  die  mit  Genehmigung  •  des 
WfirzbttTger  Magistrats  in  ihrem  genauen  Wortlaut ')  abgedruckt 
sind,  scheinen  mir  aus  mehrfachem  Grunde  eine  Veröffentlichung 
2U  Terdienen.  Einmal  enthalten  namentlich  die  spateren  eine 
Reihe  nicht  uninteressanter  Beobachtungen  über  die  Frage  des 
thatsäohlichen  Eindringens  von  Bacterien  in  städtische  Leitungen 
bei  Hochwasser  nebst  grossen  Serien  von  Versuchen,  die  Eintritta- 
wege  der  Bacterien  auf  dem  Wege  des  Experimentes  aufzuklären. 
Solche  Versuchsreihen  sind  noch  kaum  in  ganz  gleicher  Weise 
angestellt  und  werden  bei  der  ümständlichkeit  und  Kostspielig- 
keit der  Versuche  auch  nicht  so  leicht  häufiger  angestellt  werden. 
Zweitens  dürfen  auch  die  ELesultate,  die  wir  bei  Untersuchung 
des  Hochreservoirs  gewannen,  auf  ein  besonderes  Interesse 
Anspruch  machen. 

Endlich  verfolge  ich  aber  bei  der  Veröffentlichung  dieser 
Gutachten  die  Nebenabaichtt  in  weiteren  Kreisen  der  Würzburger 
Bevölkerung  aufklärend  zu  wirken  über  den  Zustand  der  Wasser^ 
veraorgung,  der  wir  heute  noch  zum  Tbeil  iinser  Trinkwasser 
entnehmen,  und  gleichzeitig  einer  gewissen  Mythenbildung  über 
meinen  Antheil  2)  bei  der  Projectirung  und  Anlage  dieses  Werkes 

I)  Es  sind  rmr  tMini^o  stilistische  Kleinigkeiten  geändert. 
^  Vergl.  hierfiber  die  aaatnhrliche  Darstellung  p.  54. 
Vttltud].  d«r  pb]ri.«ined.  OeMllMh.  N.  F.  XXXIII.  Bd.  (ö>  1 
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entgegenstttreten.  Da  die  Ergebnisse  meiner  Gutachten,  so  an- 
erflrenlieh  sie  in  gewisser  Hinsiclit  ausgefallen  sind,  doch  weit 
günstiger  lauten  als  die  in  weiten  £reisen  verbreiteten  Ansichten, 
se  dürfte  die  Mitteilung  dieser  Studien  vielfach  sogar  beruhigend 
wirken.  Immerhin  glaubte  ich  nicht  die  Initiative  für  die  Fubli- 
cation  ergreifen  su  dürfen,  ehe  das  neue  Zeller  Wasserwerk  im 
wesentlichen  vollendet  wäre.  Nachdem,  diese  Versorgung  uns 
nun  gutes  Wasser  für  die  nahe  Zukunft  verspricht,  fallen  alle 
etwaigen  Bedenken  gegen  die  Veröffentlichung  weg.  —  Von  den 
8  farbigen  Tafeln,  die  den  Originalgutacliten  Beilagen,  habe  ich 
4  in  verkleinertem  Maasstabe  und  nur  in  einem  Theil  ihrer 
Länge  schwarz  reproducieren  lassen. 

Eine  au.^t  ülirlicbt'  Schilderung  der  im  folgenden  studierten 
und  kritisierten  Anlage  findet  sich  in  der  Festschrift  der  Stadt 
Würzburg  gewidmet  dem  deutschen  Verein  für  öffentliche  Gre- 
sundbeitspflege.  Würzburg  1892  aus  der  Feder  des  Herrn 
W  assö e  r  w  e  r  k  s  d  i  r  t  •  k  1 1;  rs  Lamb. 

Zur  Orientirung  ( vergl.  Tafel  IV)  sei  gesagt,  dass  die 
iSainmelgallerie  ca.  8fK)  m  lang  ist  und  aus  durchlöcherten  Cenieut- 
röhron  von  0,75  rn  Höhe  und  0,5  m  Breite  gebildet  wird.  Die  Rfdiren 
liegen  6 — 7  m  unter  der  übertiäche.  Der  Boden  bc  -t!  ht  in 
grosser  Ausdehnung  aus  ca  0,4  m  Humus,  ca.  2,1  m  Lehm  und 
3,4  m  Sand  resp.  Sand  mit  Kies  gemischt,  doch  sind  die  einzelnen 
Profile  sehr  verschieden.  Der  Rohrstrang  liegt  nirgends  weniger 
als  ca.  20  m,  im  Durchschnitt  etwa  40  m,  entfernt  vom  Main, 
wenn  der  Mainspiegel  167,52  ra  über  der  Nordsee  oder  b,0  m 
über  LücalnuU  liegt.  Das  Gelände  steigt  sanft  an,  bei  einem 
Wasserstand  von  9.25  m  sind  einzelne,  bei  einem  von  10,25  m 
die  meisten  Deckel  der  12  Revisionsscbachte  überschwemmt. 
(VergL  p.  65). 

Würz  bürg,  April  1900. 
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Gutachten  L 


UebersichtUehe  DarsteiluDg  der  bis  17.  Februar  1895 
ansgefülirteii  Untersuehongen. 

Vorbemerkang. 

Seit  dem  Jahre  1891  wurde  das  Wasser  des  neuen  Wasser- 
Tverkes  an  der  Mergentheimerstrasse  von  mir  und  meinen 
jeweiligen  Assistenten  den  Herren  Dr.  Atens,  Lang,  Wüte^  Wolffin 
in  unregelmässigen  Zwiöclienräumen  aut"  Wunsch  des  Stadt- 
magistrats Würzburg  t-iiier  bucteriolngischen  Untersuchung  unter- 
zogen. Seit  Herbst  181*4  sind  diese  Untersuchungen  häutiger 
angestellt  und  ich  habe  auch  Veranlassung  genommen,  eine  chemische 
Untersuchung  des  Wassers  auf  einige  Hauptbestandtheile  aus- 
zuführen. Es  war  nicht  thunlich,  bei  jeder  Einzeluntersuchung 
ein  specielles  Gutachten  abzugeben,  vielmehr  wurde  von  mir  in 
der  Regel  dem  M  i^istrat  als  Beleg  der  ausgetührten  Unter- 
suchung nur  die  ermittelte  Pilzzahl  mitgetheilt.  Heute  will  ich 
nun  versuchen,  ein  zusanimenhaTie^eniles  Bild  der  bisherigen 
Untersuchungsergebnisse  zu  entwerten  und  anzugeben,  in  welchen 
Punkten  heute  schon  ein  abschliessendes  Urtheil  über  die 
hygienische  Beschaffenheit  des  Wassers  abgegeben  werden  kann, 
welche  Punkte  noch  dankel  bleiben  und  welche  Fragen  in  nächster 
Zeit  zu  lösen  sind. 

An  der  Bodenoberfläche  und  in  den  oberen  Bodenschichten 
leben  ausserordentlich  zahlreiche,  sehr  kleine  einfach  gestaltete 
Lebewesen  (Kägelchen,  Stäbchen,  Schraabenformen  etc.),  die  zu 
-der  Gruppe  der  niedersten  Pilze,  der  sogenannten  Spaltpilze 
oder  Bacteiien  gehören.   Die  Mebrsahl  der  Bacterien  sind  für 

m  1* 
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den  Menschen .  ganz  harmlos  und  können  in  beliebigrer  Menge 
▼erzehrt  werden  —  1  cubikcentimeter  sanre  Milch  enthält  bei- 
spielsweise 5000  Millionen  dieser  Kleinwesen  —  aber  es  gehören 
in  diese  Klasse  bekanntlich  auch  eine  ganze  Anzahl  der  schlimmsten 
Feinde  des  Menschen,  unter  denen  ich  nur  den  Typhus-  und 
Cholerabacillns  erwähnen  will.  £s  mag  gleich  hier  gesagt  sein» 
dass  die  einzelnen  Bacterienarten  sich  zum  Theil  sehr  ähnlich 
sehen  und  nicht  immer  mit  einfachen  Mitteln  unterschieden 
werden  können.  Während  einige  Bacterienarten  von  einander 
so  verschieden  sind  wie  Kirschen  und  Birnen,  sind  andere  Arten 
unter  einander  -  so  nahe  verwandt,  wie  dies  z.  B.  die  nächst^ 
verwandten  Bimsorten  unter  einander  sind  und  dennoch  kann 
die  eine  Bacterienart  für  den  Menschen  gefahrdrohend,  die  nahe- 
verwandte harmlos  sein. 

Znr  Untersuchung  auf  Bacterien  sind  WasserproV)L'ii  von 
einem  Sachverständigen  pprsönlich  an  Ort  und  iStelW  zu  ent- 
nehmen und  dieselben  alabald  im  LaboratoriuTii  nach  geeigneten 
Culturmethoden  zu  nntersuclien.  Die  Zahlung  der  hei  Celsius 
aufbtnvahrten  Culturplattcn  haben  wir  grundsätzlich  4— -5  Tage 
lang  tiigiicli  vorgt^noinmen,  naehilern  sich  gezeigt,  dass  Zählungen, 
am  3.  Tage  zu  niedrige  Werthe  ergeben. 

Das  Regen-  und  Schneewasser,  was  auf  den  Bodeu  trifft  und 
über  ihn  abläuft,  belädt  sich  reichlich  mit  den  BodenbacterieUt 
80  erklärt  es  sich,  dass  Flusswasser,  Bachwasser  etc.  besonders 
zu  Zeiten  starker  B^genfälle  und  stärkerer  Aufwühhing  der 
£rde  einen  hoben,  manchmal  sehr  hohen  Bacteriengehalt  zeigt. 

Beispielsweise  fuhrt  1  cbcm  Mainwasser 

bei  trocknem  Wetter  960—1900 

bei  Regenwetter  6200 — 5500  Bacterien. 

Anders  «verhält  sich  das  Wasser,  das  in  den  Boden  versickert. 
Die  hohen  Pilzzahlen,  die  es  von  der  Oberfläche  mitbringt,  nehmen 
sehr  rasch  ab,  indem  ps  langsam  in  den  Boden  eindringt,  die 
Pilze  werden  vom  Boden  ahi'iltrirt.  Da  der  nicht  auf- 
gewühlte Boden  von  einer  Tiete  von  etwa  3  Metern  ab  ganz  oder 
annähernd  keimfrei  ist,  so  erklärt  sich  sehr  leicht,  dass  das 
Wasser,  bis  es  in  grössere  Tiefen  3—8  Meter  gelangt,  ebenfalls 
keimfrei  (steril)  geworden  ist. 

Ein  solches  keimfreies  Grundwasser  ist  —  da  es  überhaupt 
keine  Mikroorganismen  enthält«  also  anch  keineKrankheit 
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«rregenden  Organismen  enthalten  kann  —  daB  Ideal  für  eine 
städtische  Versorgung,  mag  es  nun  spontan  aus  der  Erde  fliessen 
(sogenanntes  Quellwasser)  oder  durch  Pumpen  gehohen  werden 
(sogenanntes  Grundwasser).  Bei  richtigem  Betriebe  und  der 
Einhaltung  entsprechender,  Vorsiohtsmassregeln  ist  nämlich  ein 
derartiges  Wasser  nicht  nur  für  den  Moment  unverdächtig, 
sondern  da  es  auch  ffir  alle  Zukunft  vor  Verunreinigung  durch 
pathogene  Organismen  '  geschützt  ist  —  so  stellt  es  für  immer 
eine  tadellose  Wasserversorgung  dar. 


1.  Besteht  das  neue  Würzburger  Leitungswasser  aus  tadellos 

filtriitem  Wasser? 

Die^  ersten  Untersachungen  im  Juni  und  Juli  ld91  ergaben 
«ine  Pilzsahl  von  — 42  Keimen  im  Kuhikcentimeter,  doch  war 
asu  jener  Zeit  noch  nicht  einmal  ein  vorläufiger  Absohluss  der 
Bauarbeiten  erreicht  Nachdem  im^  Januar  1892  der  Betrieb 
etwa  drei  Wochen  lang  täglich  moigens  3  Stunden  gedauert, 
«rgaben  Zählungen  am  3.  Februar  1892  27 — 69  Keime,  nach  einer 
längeren  Nichtbenutsung  wurde  im  Juni  1892  24  Stunden  hinter- 
einander gepurapt  und  nun  9 — 18  Keime  im  Kubikcentimeter 
gefunden. 

In  der  Festschrift  der  Stadt  Würzburg,  die  im  Sommer 
1892  abgeschlossen  wurde,  sprach  ich  mich  deshalb  folgender- 
massen  aus:  i^Es  ist  zu  erwarten,  dass  bei  regel- 
mässigem Betriebe  der  Keimgehalt  auf  ein  Mini- 
mum von  0 — 5  Pilzen  herabgehen  wird,  wie  ihn  das 
Wasser  des  benachbarten  Hof  bräuh  auspump  Werkes 
jetzt  zeigt.  Das  neue  Würzburger  Wasser  darf,  wenn 
die  Bodenvernnreinigung  und  bei  Üebersohwem* 
mnngen  das  Eindringen  von  Mainwasser  vermieden 
wird,  als  ein  vom  hygienischen  Standpunkt  aas 
VC rtref f H c h e s  bezeichnet  werden. 

Läs^jt  -ich  dieses  Urtheil  heute  nach  vorläufiger  Vollendung 
des  Werkes  noch  aufreeliterhalteu  ? 

Die  spärlichen  Uatersuebungen  de.s  Jalires  i89iJ  hatten  keine 
anttallendeii  Resultate  ergeben,  ich  übergehe  sie  desshalb  hier,  um 
nur  ausführlich  die  methodischen  Studien  zu  discutiren,  die  vom. 
Herbste  1894  ab  gemacht  wurden. 
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Zwei  üntersuchuDgei]  in  derPumpstation  im  Sept.lÖ94 ergaben : 

7.  IX.  'Ji  21.  IX.  94 

Innerer  Halin       39  Keime  39  Keime 

Aeusserer  Hahn  37      „  34  „ 

Auch  am  6.  X.  94  ergab  das  Wasser  des  inneieu  iiaiius  nur 
35  Keime,  während  Proben  aus  dem  Kevisonsschacbt  G  15  Keime i) 

»  n  I  ÖO  „ 

lieferten.    Also  befriedigende  Resultate. 

Schlechtere  Zahlen  lieferten  weitere  Untfrsuchungen : 
18.  XII.  94  Saiamelkanal  des  neuen  Wasserwerks       92  Keime. 

Darauf  wurde  eine  Üuter.suchung  nach  der  Ursache  dieser 
hohen  Pilzzahl  ang-estelit  und  erhalten  am  27.  VII.  94.: 
aus  dem  Sammelkanal  64  Keime 

aus  dem  Schacht  M  des  iieuiingsfehL^r  Saramelastes  229  ^ 
p      ^         n        F         Würzburger  Astes  10 

Damit  war  bewiesen,  dass  der  alte,  zuerst  augelegte  Ast 
des  Werkes  nocli  immer  das  gleiche  tadellose  Wasser  führt,  wie 
seit  Jährten,  während  der  neue  Ast  ein  relativ  pilzreiches  Wasser 
wenigstens  an  seinem  fernsten  Punkte  liefert. 

Eine  ganz  methodische  Unterauchuug  vom  7.  I.  ergab  noch 
schlagender : 

Sammelkanal  71  Keime 

Ah>'r  Ast,  Schacht  C  9  , 
iseuer  ^        ^      H  18  , 

n        n  n  I   13  „ 

n       9  n        l-*    9  „ 

Es  stammte  also  der  erhöhte  Pilz<;ehalt  des  Sammelkanals 
aus  den  entferntesten  Theilen  des  Heidiugstelder  Astes. 

Der  hohe  Pilzgehalt  der  äusseren  Strecke  des  neuen  Astes 
musste  erklärt  werden.    Am  nächsten  lan;  folgende  Annahme: 

Die  keimfreien  Sandschichten,  in  denen  das  Wasser  normaler- 
weise im  Gelände  der  Wasserversorgung  fliesst,  waren  durch  das 
Legen  der  Wasserrolire  aufgewühlt  worden,  sie  hatten,  lange  an 
der  Oberfläche  der  Erde  liegend,  Gelegenheit  gehabt,  sich  mit 
filzen  zu  bevölkern,  di»'  dann  beim  Wiedereinfüllen  des  ausge- 
hobenen Grandes  mindestens  eine  Zeit  lang  in  der  Tiefe  weiter* 


1)  Für  die  Bczcichnang  der  Schächte  and  die  gaase  Sitaation  ist  Tafel 
ly  sa  benütsen. 
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Euwachsen,  sieh  zu  vermehren  Gelegenheit  hatten,  wodurch  das 
Wasser  keimhaltig  werden  konnte. 

Da  die  Sandscliicliten  am  Hei(liiig>»t'eliler  Ende  der  Leitung 
zuletzt  ausgehoben  und  eingefüllt  waren,  ho  ist  es  begreiHich, 
dass  sich  dort  am  längsten   und  reichlichsten  Jiacterien  fanden. 

Ferner  tnu-^ste  nach  Versicherung  des  Herrn  Ingenieur 
Lamb  angenommen  werden,  dass  das  Wasser  an  den  äussersten 
Punkten  des  Stranges  am  stärksten  stagniert  und  im  Würzburger 
Ast  überhaupt  stärker  strrtmt  als  im  Heidingst'elder.  In  stag- 
nierendem Wasser  vermehren  sich  aber  manche,  Anfangs  nur 
ganz  spärlich  vorhamlene.  Haoterien  sehr  raseh,  sodass  auoh  da- 
durch eine  hohe  Pilzzabl  im  Schacht  M  verständlich  war. 

Bei  dem  nächsten  Versuche  wurde  noch  ein  weiterer  Punkt 
berücksichtigt.  Es  schien  interessant  zu  wissen,  ob  die  Oberfläche- 
nnd  die  Tiefe  des  Wassers  die  gleiche  Bacterienzahl  beherbergen. 
Wenn,  was  nach  den  Angaben  von  Herrn  Director  Lamb  zu 
erwarten  war,  die  Oberfläche  relativ  stagnirte,  so  war  dort  eine 
▼iel  höhere  Pilzssahl  zu  erwarten. 

Dies  wurde  durch  den  Versuch  am  16.  I.  bestätig^: 
Sammelkanal  43  Keime 

Würzburger  Schenkel.  Revisionsschacht  C.  Oberriäelil.  Wasser  58 

Tiefenwassrr  34 

'Heidingsfelder    „                „           H.  Oherliik  hl.  Wasser  llUO 

Tiefetnvasser  67 

n                 n                  n             L.  Uljerdäch  1.  Wasser  185 

Tiefen  wasser  62 

Damit  war  stellenweise  ein  überraschender  Pilzgehalt  des 
Oberflächenwassers  dargethan  —  der  wohl  auf  Stagnation  zu 
beziehen  ist.  Man  wird  um  so  eher  der  Stagnation  eine  Bedeutung 
zuschreiben,  da  ja  in  der  That  bisher  nur  12  von  24^ 
gepumpt  wurde 

Die  letzten  Wasseruntersuchungen  beschäftigten  sich  wieder 
nur  mit  allerdings  sehr  vielfach  angestellten  Zählungen  der 
Wasserbacterien  aus  dem  Sammelkanal  und  ergaben: 

21.  I.  115    36  Keime 
27.  1.  95    44  Keime. 

Fasse  ich  das  Ergebniss  der  Zählungen  zusammen,  so 
lautet  e.s: 
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Der  Pilzgehalt  des  aus  dem  Sam  melk  anal  geschöpften 
Wa^!>e^s  des  neuen  \\^.is:?er\vei'kö  bewegt  sich  in  den  letzten 
Koüaten  zwischen       und  38. 


7.  IX. 

d4 

OO 

24.  IX. 

94 

6.  X, 

94 

35 

18.  XII.  M 

92 

27.  XII.  94 

64 

7.  L 

95 

71 

16.  I. 

95 

4B 

21-  I. 

95 

36 

ä7,  I. 

95 

44. 

Mittel 

52  Keime. 

Diese  Zahl  ist  recht  günstig,  wenn  auch  noch  nicht  ideal, 
da  eigentlich  eine  Zahl  von  10 — 20  Keimen  erwartet  werden  dürfte. 

Die  Bedeutung  der  Erhöhuncr  der  Pilzzahl  ist  aber  wahr- 
selieiulich  keine  -^'losse,  da;  1.  ili*-  Anlage  noch  neu  und  2.  Stau- 
ungen nicht  ganz  ausgescUloäsen  ^inJ. 

Um  zu  einem  klaren  Ürtbeil  über  die  Beilontung  dieser 
Pilze  zu  kommen,  hat  nun  —  neben  den  monatlich  1 — 2  mal  zu 
bethätigenden  Zählungen  folgendes  zu  geschehen: 

Es  ist  durch  genaues  Studium  festzustellen,  welche  Arten 
von  Bacterien  jetzt  unser  Wasser  bewohnen,  ob  es  wenige  oder 
zahlreiche  Arten  sind,  ob  sich  die  Pilzflora  mit  der  Zeit  reicher 
oder  einfacher  gestaltet,  ob  gesundheitsschädliche  Arten  jemals 
vorkamen  u.  s.  f.  Ans  diesen  Ermittelungen  lassen  sich  mit 
der  Zeit  eine  Reihe  hygienisch  wertvoller  Schlüsse  ziehen,  ohne 
eine  solche  breitere  wissenschaftliche  G-rundlage  hat  jedoch  ein 
rein  mechanisch  festgesetztes  Pilzzählen  nur  orientirenden  Werth 
und  jede  grössere  Pilzzahl  wird  neue  Bedenken  erwecken  müssen. 

Von  besonderem  Interesse  wäre  es  aber.  dies?e  l  ntersuehung 
auf  clie  Arten:  1.  zu  Epidemiezeiten,  wo  nach  Kenntniss  der 
normalen  Wasserflora  viel  leichter  als  es  jetzt  niöglieli  ist.  nach- 
gewiesen werden  kann,  ob  sich  ein  fremder  Kiii<lringling  im 
Wasser  findet  oder  nicht,  2.  bei  Ueberschwemmungen,  worauf 
ich  gleich  zurückkomme. 
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II.  Mischt  sich  dem  Grandi^asser  durch  starlces  Pampen  anch 

Mainwasser  bei? 

£&  ist  theoretisch  deukbar,  dass,  wenn  sich  durch  starkes 
Pampen  der  Spiegel  des  dem  Main  zufliessenden  Grundwassers 
stark  senkt,  Mainwasser  in  das  Grundwassergebiet  nachrückt. 
Dass  das  in  der  Tliat  so  ist,  davon  sind  viele  Würzburger  über- 
zeugt. Ich  muss  aber  behaupten,  dass  bisiier  kaum  ein  einziger 
zwingender  Beweis  dafür  vorliegt.  Die  bisherigen  planmässig 
angetührten  Untersuchungen  ergaben  ebenso  oft  das  Gegentheil. 

Folgendes  ist  das  mir  in  den  stSdtiscfaBn  Acten  vorliegende 
Material,  gewonnen  von  Herrn  Dr.  RöUger^  Inspector  der  Kgl. 
XJntersuohungsstation. 

Am  9.  XII.  92  ergab  eine  Morgens  7  Uhr  geschöpfte  Probe 
in  1  Liter  Milligramm: 


Kalk    I    Maguesia   |    Oeatvcb«  Btrtegmde 

m    {     40,3     I  25 


RfloksUnd 
564 

Am  gleichen  Tag  nach  anhaltendem  Pumpen  Abends  7  Uhr: 
512       I   172    f    38,1     I  22,5 
Am  22.  XII.  92  Morgens  7  Ubr: 

579  162         36        |  21,2 

Abends  7  Ulir  nach  intensivem  JL^urnpen: 
600       1    166    :     36,7      |  21,7 
Am  16.  L  93.  früh  7  Uhr: 

556   .   ;    191    I     42,9     |  25,1 
Abends  7  Uhr  nach  anhaltendem  Pumpen: 
500       i    165    !     38,1      I  21,8 

d.  h.:  während  im  Versuch  vom  9.  XIL  und  16.  I.  das  Wasser 
um  etwa  10<*/o  weicher  wurde  —  was  man  allenfalls  auf  einen 
Zufluss  von  circa  20<^/„  Mainwftsser  deuten  könnte,  blieb  am 
22.  XII.  der  Gehalt  nicht  nur  gleich,  nein,  das  Wasser  wurde 
sogar  etwas  härter. 

Ich  selbst  habe  darauf  hin  einen  Versuch  mit  249tüniliger 
Pumpdauer  naeh  Aufstellung  der  neuen  Dampfpumpe  und  vor- 

I)  Das  wichtigste  Actenstfidk  (vergl.  pag.  i>)  wurde  tuir  erst  im  Oktober 
von  ilerru  Director  Lamb  zugängUcU  gemacUt.    (Aomerkong  beim  Drack). 
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läufiger  Fertigstellung  der  Sammolgallerie  gemacht.  Das  Re- 
sultat war: 

£s  enthielt  1  Liter  aus  dem  Sammelkaual  am  13.  XII. 


Ettckstasd 

Aube 

GlUbverliitt 

Chlor 

Ksik 

nach  ^  Pampen 

616 

137.6 

8,5 

42,0 

180 

Controle 

6H8 

377,6 

137,2 

iiach^l*2''  Pumpen 

510,4 

372,8 

137,ü 

8,5 

nach  18^  Pampen 

514,0 

376,0 

lö8,0 

9,0 

nach  24'^  Pumpen 

607,6 

370,8 

136.6 

42,0 

172,1 

Controle 

508,8 

1363 

Das  Ergebniss  dieses  mit  ganz  bes'onderer  Sorgfalt  durch- 
getiibrten  Versuches  beweist,  dass  zur  Zeit  wenigstens 
absolut  keine  Beimischung  von  Mainwasser  zu  con- 
statieren  ist,  selbst  wenn  24^  gepumpt  wird,  das  Wasser 
bleibt  vollkommen  unverändert  in  seiner  ehemischen  Zusammen* 
setsang.  Jeder  Kundige  wird  die  minimalen  Schwankangen  in 
der  Wasserzasammensetzung,  die  ich  fand,  als  ein  Vorkommniss 
bezeiehnen  müssen,  das  an  jeder  C^uelle  beobachtet  werden  kann. 

Immerhin  wird  es  im  Interesse  der  Stadt  liegen,  zu  Zeiten, 
in  denen  das  neue  Wasserwerk  stark  in  Anspruch  genommen 
und  scharf  gepumpt  wird,  einmal  wieder  eine  analoge  Unter* 
suchung  ausführen  zu  lassen,  bei  der  dann  —  bei  continuirlichem 
Pnmpbetrieb  —  am  besten  4mal  Wasser  in  12stundigen  Intervallen 
geschöpft  and  neben  der  chemischen  Zusammensetzung  gleich- 
zeitig der  Pilzgehalt  und  die  Temperatur  controliert  wird. 

Die  Temperatur  des  Wassers  des  Wasserwerks  von  c.  7^ 

Celsius  jetzt  im  strengsten  Winter  beweist  auch  evident,  dass 
ein  rasches  und  reichliches  Einströmen  von  Mainwasser  das  z.  Z. 
0''  hat,  nicht  stattfindet. 

Es  mag  aher  noch  zur  Beruhigung  aiier  cing^tliciiHn  Personen 
hier  knrz  die  Frage  erörtert  werden  —  ob  denn  dieses  als 
theoretische  Möglichkeit  zugegebene  Kindringen  von  Mainwasser 
in  unsere  Leitung,  wenn  es  thatsächlich  vorkäme,  einen  Misdstaod 
vom  hygienischen  Staudpunkt  bedeute? 

Diese  Frage  kann  ruhig  verneint  werden,  denn: 
1.  Bas  Mainwasser  muss,  um  zu  unserer  Sammelgallerie 
zu  gelangen,  einen  Weg  von  30— 100  Meter  in  trefflich  filtrirendem 
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Sand  /.urücklegen. V)  Auf  diesem  Wege  werden  alle  Bakterien 
vollkommen  ahlilirirt,  ebenso  alle  sonstigen  unappetitlichen  und 
widrigen  im  Maine  suspendirten  Stoffe. 

2.  Chemische  gelöste  Stoffe  halt  das  Sandülter  nicht  zurück, 
es  enthält  aber  auch  der  Main  keine  Körper^  die  nicht  auch  in 
unserem  Leitungswasser  vorkommen  dürften. 

3.  Unter  Umstanden  könnte  zwar  die  Temperatur  des  Wassers  . 
etwas  erhöht  oder  erniedrigt  werden,  immerhin  i-t  zu  heiU'nken, 
dass  das  Mainwasser,  ehe  es  in  die  Leitung  gelangt,  erst  eine 
dicke  gleichmässig  wie  das  Grundwasser  teraperirte  Sandschicht 
durchlaufen  muss,  auf  welchem  Wege  es  sich  im  Sommer  abkühlt 
oder  im  Winter  erwärmt,  jedenfalls  sich  der  Temperatur  des 
Grundwassers  nähert  —  solange  es  nicht  lange  Zeit  und  in 
starkem  Strome  eindringt.  .* 

£ndlich  mag  noch  bemerkt  sein,  dass  die  Möglichkeit  einer 
Beimengung  von  Mainwasser  von  Jahr  zu  Jahr  abnimmt,  da  der 
Fluss  bei  den  Versuchen  in's  Gebiet  der  Wasserleitung  einsu* 
dringen,  die  dem  Ufer  naheliegenden  Sandschichten  mehr  und 
mebr  verschlammt  und  undurchlässig  macht  —  wenn  er  dies 
nicht  schon  seit  lange  gethan  hat,  was  allerdings  das  wahrschein- 
lichste ist. 

ni.  Ist  der  Schatz  des  Wasserwerke^  gegen  Maiuhocliwasser 
und  sonstige  VenmreiiiigiDig  genügend? 

Nach  Angabe  des  Herrn  Director  Lanih  ist  hei  Hochwasser 
gelegentlich  t.dn  Ueberfluten  des  ganzen  Entnahmegebiets  der 
Wasserversorgung  bis  zu  einer  Höhe  von  circa  2  Meter  voraus- 
zusehen. Da  bisher  kein  Hochwasserdamm  das  Gelände  schützt 
—  Wühl  der  sicherste  und  unter  allen  Umständen  zu 
erstrebende  Schutz  für  ein  Werk  von  der  Wichtigkeit 
einer  städtischen  Wassereutuahmestelle,  —  so  ist  zu  untersuchen^ 
ob  die  bisher  getroü'enen  Maasaiiahmen  ausreichen. 

Eine  Gefährdung  durch  das  unterirdisch  gegen  die  Sammel- 
gailerie  vordrängende  Hochwasser  ist  nicht  zu  befürchten,  —  denn 
^eses  Wasser  wäre  ja,  wie  oben  auseinandergesetzt,  unter  allen 
Umstanden  filtrirt  —  es  handelt  sich  nur  um  das  über  dem  Ge> 

1)  Üie  städttscheu  Filterwerke  von  Berlin  und  Hamborg  arbeiteo  aar  mit 
eiroA  1  Mater  diekw  Sradaehiebtl 
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lande  stehende  von  oben  in  die  Gallerie  drückende  Wasser.  Die 
dichte  lehrahaltige  Humusschicht,  die  Uber  den  wasserführenden 
Sanden  liegt,  wird  einen  I)urehtritt  des  Honinvassers  in  die 
Tiefe  kaum  gestatten,  wenn  nicht  die  Ueberdeckungeu  der  Revi- 
sionschächte nachp^eben.  Dies  scheint  mir  nicht  zu  befürchten  zu 
sein.  Es  wurden  nämlich  aut  dif-  in  Cti-nientbeton  gebauten 
,  Revisionsschächte,  die  dnrch  eiserne  Ank»M-  in  ihren  Theilen 
be;jf)nders  fest"  zusammengehalteu  sind,  Alberne  schwere  l^P'kei 
angeprcsst.  deren  Dichtung  durch  einen  dicken  (Tunimifaiz  bedingt 
wird.  Solanire  für  periodische  Erneuerung  des  etwa  }mrt 
geworaenen  Gummi  «jjesorgt  wird,  so  lange  ist  ein  Eindringen 
von  Wasser  durch  die  Schaclitöffnunf^cu  wohl  sicher  ansi^e.seliUjs.-ien. 

Ich  glaube  also,  dass  eine  üeberschwemmuug,  wenn  sich 
nichts  unvorhergesehenes  ereignet,  unser  W^asser  auch  nicht 
ernstlich  gefährden  wird,  immerhin  halte  ich  es  für  Pflicht  der 
Stadt,  durch  Anlage  von  Dämmen  das  Gebiet  dauernd  hochwasser- 
frei zu  gestalten.  Sehr  wichtig  wird  das  in  Aussicht  genommene 
Studium  der  Bacterien arten  im  Leitungswasser  sein  zur  Beur- 
tbeilung  der  Frage,  ob  bei  einem  Hochwasser  unfiitrirtes  Maia- 
wasser  d.  h.  Main  bacterien  In  das  Leitungswasser  eingedrungen  sind. 

Zum  Schluss  sei  mir  ein  Hinweis  auf  einen  vor  3  Jahren 
hier  gehaltenen  öfientlichen  Vortrag  übt-r  Wasserversorgung 
gestattet,  in  dem  ich  ausführte,  dass  das  Gebiet  einer  städtischen 
Wasserversorgung  als  Heiligthum  zu  behandeln  sei.  Wiesen  und 
ächattenplätze  eventuell  ein  Park  sollen  das  Anwesen  bedecken, 
nicht  Aecker  —  eine  Ansicht,  die  zu  meiner  Freude  von  vielen 
einsichtigen  Würzburgern  getheilt  wird. 
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Gutachten  n. 


Zosammenfassender  Berieht  über  die  von  März 

1895  bis  14.  Jauuai  I81)(i  im  Anftraoje  des  iStadt- 
magistrats  aasgefdhrten  üntersacbimgeii; 


Unter  dem  16.  April  1896  wurde  der  ünterseichnete  vom 
Stadtmag^trat  Würzbur^  aufgefordert: 

1.  Dureli  genaue  Untersuchungen  festzustellen,  welches  die 
Arten  der  Bakterien  sind,  die  das  Wasser  des  Sammel- 
kauaLs  am  Steinbachsgrund  bewohnen,  ob  die  Arten 
wenige  oder  zahlreiche  sind  und  ob  gesundheitsschädliche 

vorkommen. 

2.  Es  sei  ferner  ein  Gutacliten  darüber  veranlasst,  ob  eine 
Gefahr  für  die  Wassergewinnungsanlage  am  Steinbachs- 
grunde bestände,  wenn  in  Folge  einer  ausgebrochenen 
Epidemie  der  Mainfluss  verseucht  wird  bezw.  ob  der 
natürltche  Filter  eine  ausreichende  Garantie  gegen  eine 
Vernnreinignng  des  Sammelkanals  bilde. 

3.  Es  habe  eine  bacteriologische  Untersnchung  des  Wassers 
und  zwar  des  oberflächlichen  wie  des  Tiefenwassers  im 
neuen  Hochbehälter  am  G-algenberg  stattzufinden. 

4.  £s  sei  ein  Gutachten  Uber  den  etwaigen  Einfluss  des 
toten  Mainarms,  der  sich  zwischen  dem  Mainfluss  und 
einem  Theile  des  Sammelkanals  befindet,  veranlasst. 

Die  Frage  1  ist  in  einer  grossen  lieihe  von  Untersuchungen 
bereits  in  Angriff  genommen,  (loch  erscheint  zur  Zeit  die  Zahl 
der  Arten  eine  so  grosse .  dass  erst  etwa  in  Jahresfrist  über 
dieses  Thema  eine  uiadsgebende  Mittheilung  versprochen  werden 
darf  —  derartige  zeitraubende  Untersuchungen  müssen  neben 
der  übrigen  Arbeit  lange  Zeit  fortgeführt  werden,  wenn  mehr 
als  ein  scheinbares  Resultat,  das  Niemand  von  Nutzem  ist,  heraus- 
kommen soll.  Soviel  darf  ich  aber  heute  schon  versicliern,  dass 
bisher  unter  den  circa  30  Arten,  die  aus  dem  Heidingsielder 
Wasser  isoliert  sind,  keine  gesundheitsschädliche  aufzuünden  war. 
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Acht  Arten  sind  bisher  genau  antersncht,  eine  grosse  Anzahl 
weiterer  werden  in  den  nficbetenWochen  ihr  genaues  Stndinm  finden. 

Meine  Beantwortung  der  Fragen  2,  3  und  4  wäre  schon 
längst  in  den  Händen  des  Stadtmagistrats,  wenn  nicht  bei  den 
Untersuchungen  ad  3  sich  so  merkwürdige  —  auf  den  ersten 
Blick  beängstigende  Dinge  ergeben  hätten  —  die  eine  sehr 
eingehende  Untersuchang  erforderten.  Diese  Untersuchung  ist 
auch  heute  nocli  nicht  abgeschlossen  —  auf  Wunsch  des  Magistrates 
soll  aber  über  den  gegenwärtigen  Stand  unserer  Untersuchungen 
berichtet  werden. 

Das  darf  ich  aber  noch  hinzufügen,  dasis  die  lauge  Ver- 
zögerung des  Gutachtens  die  Stadt  in  keiner  Weise  geschädigt 
hat.  Ich  habe  in  diesen  9  Monaten  sehr  zahlreiche  Conferenzen 
mit  Herrn  Director  Lamh  gehabt,  der  stets  über  alle  Ergebnisse 
meiner  Studien  unterrichtet  war  und  von  denselben,  soweit  e? 
möglich  war,  stets  Gebrauch  machte.  Ich  spreche  auch  an  dieser 
Stelle  Herrn  Director  Lamb  für  die  stets  auf  das  entgegen- 
kommendste geleistete  Hülfe  beiden  verschiedeneu  Arbeiten  meinen 
besten  Dank  aus. 

Die  Beantwortung  der  gestellten  Fragen  wird  am  besten 
in  der  Reihenfolge  4,  2,  3  erfolgen. 

Beantwortung  yon  Frage  4. 

Beeinflusst  ^er  tote  Mainarm  zwischen 
dem  Mainflnss  und  dem  Sammelkanal  die 
Beschaffenheit  des  Wassers  des  letzteren. 

Verrauthungen  konnten  hier  nichts  helfen,  Untersuchung 
des  Leitungswassers  versprach  ohne  weiteres  auch  keine  Resultate. 

Es  muasien  also  Experimente'  i^f  inacht  werden,  ob  sich  ein 
Ueltergang  gelöster  Störte  und  klt-iuer  kor))erlicber  Partikel  speciell 
von  Bacterien  aus  dem  toten  Mainarra  in's  Leitungswasser  con- 
statieren  lasse.  Bei  der  Unkeuutniss  über  die  Stromungsverhältnisse 
im  Altmain  konnten  diese  Versuche  vorerst  nur  orientirende 
Bedeutung  beanspruchen. 

Die  Versuche  konnten  nach  2  Richtungen  angestellt  werden, 
indem  man 

1.  Dem  Mainaltwasser  in  der  dem  Wasserwerk  zunächst 
gelegenen  Bucht  eine  chemisch  noch  in  Spuren  leicht  nachweis- 
bare Substanz  zusetzte  und  diese  Substanz  im  Leitungswasser 
nachwies. 
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Die  Substanz  durfte 

a)  nicht  vom  Boden  absorbiert  werden,  rausste 

b)  im  Leitungswasser  für  gewöhnlich  fehlen,  und 

c)  noch  in  sehr  kleinen  Mengen  nachweisbar  sein. 

Ain  liebsten  hätte  ich  Fluorescein  oder  einuu  anderen  Theer- 
farbstoti'  angewendet,  niusste  aber  davon  Abstand  nehmen,  da 
eine  wenn  auch  schwache  und  ganz  unschädliche  Färbung  des 
Leitungswassers  als  absolut  unzulässig  erschien.  —  Unter  diesen 
Umständen  glaubte  ich  es  mit  Lithiunichiorid  versuchen  zu  sollen. 

Die  Menge  des  Altwassers  war  auf  13  00ÖUOO  Liter  von 
Herrn  Director  Lamb  berechnet  —  in  dieselbe  streuten  wir  am 
22.  Juli  19<X)  grm  =  1  900  000  Milligramm  Lithiumchlorid.  Es 
kam  also  auf  13  Liter  Wasser  1.9  mg  Lithiamchlorid  oder  rund 
aut  jeden  Liter  O.lo  mg  Lithiumehlorid. 

Lithiumchlorid  ist,  wie  wir  in  einer  Reihe  von  Versuchen 
ermittelten,  mit  Hiilt'e  der  Spectraianalyse,  wenn  man  ehem 
Wasser  abgedampft  zur  Analyse  verwendet  noch  leicht  nach- 
zuweisen, wenn  1  Liter  (1,005  mg  enthalt  Ks  war  also  in  100  cbcm 
Leitungswasser  noch  Lithium  zu  erwarten,  wenn  nur  '/go  des 
Leitungswassers  aus  Altmainwasser  bestand.  Bei  Verwendung 
eines  Liters  Leitungswasser  wäre  die  Beimischaug  von  Vaoo  noch 
nachweisbar  gewesen. 

£s  wurden  nun  Wasserproben  geschöpft: 


Datum. 


Altwasser  ' 

des  Mains.  I 
(Es  wardea  stets  2  Prol  in 
ao  verschiedenen  Öttiiieu 


Leitungswasser 
aus  dem 
Sammelkanal. 


22.  VII.  y  Ulir  Krüh 
22.  Ml.  10  Uhr  Früh 
LithiBmoblorid 
eiagegowen. 
28.  VI!.       Uhr  Abands 

23.  VU.  7 Vi  .,  Fräh 
88.  YJL  iift  M  MiHagt 

24.  YU.  7i/g  „  Früh 
84.  m  8t/t  „  Mittags 

26.  VXI.  7V«  „  Frtth 


Kein  Lithium 
Nicht  natenocht 


Kein  Lithima 
Nicht  anters acht 


In  150  cbcm  sehr  deatlioh  i  In  200  ebem  keine  Spar« 
Litbiom  nachweisbar 

[     In  160  cbcm  Lithiom       In  400  cbcm  keine  Öpor. 
Mhwaeb  aber  deatliob 

la  160  cbcm  LitbioB  aehr 

schwach 

In  160  cbcm  keine  Spar 
Litbiam 

In  900  cbcm  keine  Spar 

Lithinm 

In  SOO  cbcm  keine  Spar 
Lithiam. 


In  1000  cbcm  keiae  Spar. 
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Das  Resultat  lasst  sich  also  dahin  aasdrücken:  Schon 
nach  30^  war  das  Lithium  ans  dem  Altwasser  Terschwnnden, 
im  Leitungswasser  wurde  nie  eine  Spur  gefunden  —  es  gibt  also 
der  Verlauf  dieser  Versuche  keinen  Anhaltspunkt  für  ein  Ein- 
dringen von  Mainwasser  in's  Leitungswasser. 

Icli  muss  allerdings  nachträglich  zugeben,  dass  die  ver- 
wendete Lithiumchloridmenge  wohl  eine  grössere  hätte  sein 
sollen,  angesichts  der  Thatsacbe,  dass  oiFenbar  das  Altwasser 
nicht  annähernd  stagnirend  ist,  sondern  mit  dem  Flusse  irgend 
wie  cotnmuaicirend  sich  rasch  erneuert.  Die  nur  30  st&ndige 
Nachweisbarkeit  des  Lithiumchlorid  im  Altwasser  nimmt  dem 
Versuche  etwas  von  seiner  Beweiskraft.  M 

Icli  schlage  duher  zum  eiidi^iilti^en  Entscheid  der  Frage 
bei  »lein  hohen  i'reise  des  rjithiumchlorid  noch  eine  zweite  Ver- 
suchsanordnung vor,  die  sich  schon  von  Anfang  an  in's  Auge 
gei'asst. 

Es  wird  das  Kochsalz  (Chlor)  im  Leitungswasser  aus  dem 
Sammelschacht  einige  Tage  quantitativ  bestimmt  und  darL^ethan, 
das»  seine  Menge  nur  sehr  unhedeuteiid  schwaiikt.  Nachdem 
dies  gescliehrii,  wird  täL^lich  (H— 10  Tage  lang)  die  Menge 
von  130  Kilo  Kochsalz  (kann  Viehsalz  sein)  in  das  Was:.<er  ein- 
gegossen. Dadurch  steigt  der  Kochsalzgeiialt  jedes  Liters  Main- 
wasser um  etwa  10  Millisjramm  (d.  h.  von  etwa  13  auf  23  Milli- 
gramm) —  diese  isteigerun:^  muss  den  Kochsalzccelialt  de^^  [jeitungs- 
Wassers  für  chemische  liilt'ymittel  eklatant  In  i  infiussen  und  die 
Frage  entscheiden.  Zu  schmecken  wird  von  diesem  Kochsalz- 
Zusatz  im  Leitungswasser  keinesfalls  etwas  sein. 

Ich  empfehle  diesen  Versuch  besonders  auch  de8shalb|  um  — 
ganz  abgesehen  von  der  Beimischung  von  Wasser  aus  dem  alten 
Main  —  einmal  einwandfrei  zu  erfahren,  ob  und  in  welchem 
Maasse  überhaupt  Mainwasser  durch  unser  Pumpwerk  angesogen 
wird. 

Gleichzeitig  mit  der  Prüfung  des  Zusammenhanges  von 
Altwasser  und  Leitungswasser  durch  Lithiumohlorid  wurde  ein 
Versuch  gemacht  zu  sehen,  ob  Bacterien  aus  dem  Altmain- 
wasser in's  Leitungswasser  zu  dringen  vermöchten.  Dazu  wurde 


i>  Andereraeit»  i«t  «s  anelt  von  grossem  Werthe,  n  wiMea,  dast  dM  fragUcb» 
Altwasser  nicht  stagniert,  dass  also  von  dem  Altvaster  dsm  Leitusgawasser  ksia« 
grössere  Gefahr  droht  als  vom  Maiawasser  selbst 
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das  Altwasser  mit  niclit  weniger  als  20  Liter  Bouillon  versetzt, 
in  der  der  „Kieler  Wasserbacillus"  —  ein  rotiier  unschädlicher 
Wasserbacillus ,  der  in  den  hiesigen  Wasserläufen  noch  nie 
gefunden  wurde,  in  wenigstens  2  Aiiiiiardeu  Individuen  (pro 
1  ccm)  enthalten  war. 

Sofort  nach  dem  Kingiessen   der  Culturen,  was  auf  viele 
verschiedene  Stellen  der  Altwasser  vertheilt  wurde,  fanden  sich  * 
die  Keime  zahlreich  im  Altwasser  und  es  wurden  nun  folgende 
Untersuchungen  nach  der  Plattenmethode  auageführt: 


Altwasser  des  Mains 

Datum 

Leitaiig8> 
Wasser 

obere 

natere 

Schöpfstelle 

Schöpfstelle 

22.  Vn.       9  Uhr  Früh 

KeitieKiel&r  Baciilcii 

Keinu  Kieler  iiacilleo 

0 

22.  vn       lü    „  Früh 

reichlich 

reichlich 

0 

82.  vn.       4   .,  Mittags 

reichlich 

•pftrlieh 

0 

28.  vn.       7  Frflb 

0 

0 

0 

23.  vn.  10>/2   M  Früh 

0 

spXrlich 

0 

2i.  VII.    3Va  n  Mittags 

0 

0 

0 

24.  VII  71/2 

0 

0 

0 

25.  VII.    71/8  „ 

0 

0 

0 

£s  verschwand  also  gegen  alles  Erwarten  schon  nach  25^ 
der  eingesäbete  Bouillon  ans  dem  Altwasser  —  er  yermehrte 
sich  nicht  nur  nicht,  wie  man  allenfalls  hätte  erwarten  dürfen, 
nein,  er  ging  geradezu  zu  Gründe.  Unter  diesen  Umständen 
hatte  es  keinen  Werth,  die  umständliche  Untersuchung  beim 
Leitungswasser  längere  Zeit  fortzusetzen. 

Ich  mnss  sagen,  dass  das  negative  Besultat  dieses  nmsichtlich 
angestellten  Versuches,  der  auch  durch  bedeckten  Himmel^) 
begünstigt  wurde,  weder  für  noch  gegen  die  theoretische  Möglich- 
keit spricht,  dass  Bacteiien  aus  dem  Altmain  in  das  Leitungs- 
wasser gelangen  kSnnen.  Ich  bin  bereit,  wenn  es  gewünscht 
wird,  diese  Frage  mit  anderen  Bacterien  zu  lösen  zu  yersuchen, 
muss  aber  bekennen: 

1.  dass  aus  Gründen,  die  ich  in  meinem  Gutachten  vom 
14»  Februar  1895  entwickelte,  mir  diese  Möglichkeit  un- 
wahrscheinlich ist. 

1)  Directos  Sonnenlicht  itt  tta  die  Baeterien  «ohidUoh. 
Varbandl.  4.  phyt-aed.  OiMllaeb.  V.  F.  Z3ani.  Bd.  (10)  2 
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Diese  Grfinde  haben  für  mioh  an  G-ewicht  erheblieh 
gewonneD,  naobdem  dieses  Jahr  im  Mai,  September  und 
December  wieder  ein  sehr  keimarioes  ja  mehrmals  fast 
absolut  keimfreies  Wasser  ans  dem  Sammelkanal  gewonnen 
worde  (vergl.  Seite  21a.  22.)  Es  wäre  ganz  nnmöglich,  dieses 
Resultat  an  erhalten,  wenn  nicht  die  Sandschicht  zwischen 
Altmain  und  Sammelkanal  ganz  tadellos  alle  körperlichen 
Elemente  (inclus.  Bacterien)  zurückhielte. 
2.  dass  die  Gefahr  einer  Wasserverunreinigung  beim  gegen- 
wärtigen Stand  der  Dinge  bei  Ueberschwemmung  duicli 
Hochwasser  uaendlich  viel  gröaser  ist  als  durch  ein 
Versagen  der  Filterwirkung 

Beantwortung  von  Frage  6. 

Ob    eine   G  e  ta  h  r   für   die   W a s s e r g e  w i n n- 
ungsanlage  im  S  t  e  i  nb  a  c  Ii  s  g  r  u  n  d  bestände, 
wenn  in   Folge    einer  a  u  s  g  e  b  r  o  c  h  e  n  e  n  K  p  i- 
d  e  m  i  e  der  M  a  i  n  f  1  u  s  s  \'  e  r  s  e.  u  c  ii  t   wird  b  e  z  w. 
ob  das  natürliche  Filter  eine  ausreicliende 
Garantie    gegen    eine    Verunreinigung  des 
Sammelkanals  bilde. 
Die  Frage,  ob  bei  normalem  Mainwasserstand  die  filtrirenden 
Sandschichten  so  tadellos  functionieren,  dass  sie  auch  pathogene  im 
Main  befindliche  Keime  tadellos  »urückhalten,  ist  bereits  in  der  Beant- 
wortung der  Frage  IV  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  bejaht  worden. 

Dagegen  habe  ich  in  meinen  früheren  Gutachten  mehrfach 
darauf  hingewiesen,  dass  ein  endgültiges  Urtbeil  über  die 
bygienisehe  Zweckmässigkeit  unserer  neuen  Wasserwerksanlage 
a&  der  Mergenthetmerstrasseerst  möglich  sei,  wenn  bei  flochwasser 
die  Verschlüsse  der  Bevisionsschächte  sich  als  dicht  erwiesen  hätten. 

Die  Schneeschmelzen  und  starken  Begengüsse  gaben  Ende 
Kärz  und  Anfang  April  dieses  Jahres  die  erwünschte  Gelegenheit, 
unter  Mitwirkung  von  Herrn  Director  £amd  diese  hochwichtigen 
Untersuchungen  auszuführen. 

Ich  habe  über  das  theilweise  recht  ungünstige  Resultat 
dieser  Untersuchungen  Herrn  Director  Lamb  Mitteilung  gemacht, 
der,  wie  er  mir  mittheilte,  sofort  thunlichste  Abhülfe  schaffte. 
Alle  folgenden  AusfubruLigen  beziehen  sich  auf  den  damaligen 
Stand  der  Anlage. 

1)  Bei  noniAlein  MftliuUiid.  (Anawk.  b«i  der  DroeUegnng). 
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Eine  erste  Untersuchung  fand  am  28.  Marz  1895  statt» 
Ein  starkes  Hochwasser  hatte  die  vorhergehenden  Tage  das 
Gelände  der  Wamrentnahme  bis  auf  die  beiden  innersten  Schächte 
F  und  Ml)  anter  Wasser  gesetzt,  trübes  lehmhalt iges  Wasser 
hatte  einjge  Tage  über  den  Schachtdeckeln  gestanden. 

Die  ausgeführten  üntersnohnngen  ergaben  (die  chemischen 
im  Mittel  ans  je  2  Bestimmungen,  die  bacteriologischen  im  Mittel 
ans  je  6  Bestimmungen)  folgende  Tl^erthe: 

Wasseruntersachnng  vom  28.  Mfirz: 


In  1  Liter 

In  1  cbom. 

£fiek> 
•Und 

OlShver- 
liut 

1 

Asche 

1 

Kalk 

1 

|Bact«riea 

Suspend. 
Bettuid* 

theile 
(Lehm) 

Sammelkanal 

3172 
316,4 

102,8 
103,2 

214,4 

213,2 

112 

23 

1042 

0,75 

Main 

185,6 
184,8 

70,4 
70,4 

115.2 
114,4 

54 

1 

16,2  i 

1 

! 

Ii 

20260 

68,0 

Die  hohe  Bacterienzahl  im  Wasser  des  Sammelkanals  ver- 
bunden mit  der  dentlichen  Trübung  durch  feinen  Schlamm,  iiess 
es  als  al».-oli!t  sicher  er-i  licinen,  dass  Mainwaaber  in  unfiltrirtem 
Zustand  in  die  Schächte  eingedrungen  sei  —  ein  Zustand,  der 
als  absolut  unzulässig  und  in  hohem  Masse  hygienisch  bedenklich 
bezeichnet  werden  muss. 

Es  fragte  sich  nnn,  ist  durch  alle  Schächte,  die  nberfluthet 
waren,  Wasser  eingedrungen,  oder  haben  sich  die  beiden  in 
gebrauch  befindlichen  Deckelsysteme: 

a)  älteres  System  ans  der  Fabrik  von  Geiger  in  Sarlsmhe 
F,  E.  D,  C,  B,  A,  G; 

b)  neueres  System  von  Nöü  ^  Comp,  in  Wttrxburg  H,  J,  K,  L,  M. 
verschieden  gut  bewährt. 

Zur  Beantwortung  dieser  Frage  begab  ich  mich  am 
1.  April  lö'.^o  als  das  Hochwasser  etwas  gesunken,  und  die  Schacht- 
öifuungen  wieder  freigelegt  waren,  mit  Herrn  Director  Lamh  und 

1)  Vergi.  den  beiliegenden  Sitüfttionsplao  auf  Tafel  IV. 

(10*)  a» 
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meinem  Assistenten  zu  einer  gründlichen  üntersnchuDg  nack 
dem  Wasserwerk. 

£s  wurden  erst  Deckel  der  neuen  Constraction  Schacht  H, 
J,  K  geöffbet.  Ueberall  ergab  sich  ein  tadelloaer  Schlass  und  — 
als  Beweis  für  die  Luftdichtigkeit  —  ein  deutlicher  Ueberdruck 
der  im  Schacht  eingeschlossenen  Luft. 

Der  luftdichte  Schluss  beweist  aber  a  fortiori  einen  wasser- 
dichten. 

Unsere  Beaiülaingen  in  den  Schächten  H.  J.  K.  etwas  von 
eingedrungenem  Lehmwasser  zu  sehen  waren  umsonst.*) 

Anders  verhielten  sich  di^^  mit  alten  Deckeln  verschlossenen 
Schächte  F.  E.  D.  C.  B.  A,  G. 

Bis  auf  den  Schacht  F/  der  nicht  überfluthet  gewesen  war, 
war  bei  jedem  Schacht  ein  deutliches  Eindringen  von  Lehm- 
wasser leicht  zu  beobachten,  theib  durch  die  Fugen  des  Deckels, 
theils  zwischen  der  eisernen  Sohachtfassung  und  dem  umgebenden 
Cementmauerwerk. 

Es  hatten  sich  gelbe  Lehmmassen  namentlich  bei  Schacht 
£.  G.  G.  an  der  Innenwand  des  Wasserwerks  und  besonders  an 
den  Leitersprossen  niedergeschlagen. 

Um  einen  Begrilf  von  der  Verunreinigung  des  Wassers  an 
den  einzelnen  Schachten  zu  erhalten  wurden,  zahlreiche  bacterio- 
logische  Tlntersuchnngen  angestellt.  Ks  enthielt  1  cbcm  Wasser 
nach  Itägiger  Zählung  —  jede  Zahl  ist  der  Durchschnitt  von  6 
Zählungen  —  folgende  Pil/zahlen : 
Sammelkanal  510 


Schacht   L.  49«H) 
K.  2932 


n 

n 


(überflnthet  gewesen.) 


J.  2586 

E.  3660 

F.  1000       (nicht  überflnthet  gewesen.) 
Die  übrigen  Schächte  nicht  geprüft 

£&  stimmten  diese  Resultate  mit  denen  vom  28.  III*  recht 
gut  überein«  nur  war  im  Sammelkanal  durch  das  Nachsickem 

')  Wie  mir  ilerr  Director  Lamb  nach  Altscbhiss  »ies  Gutachtens  mittheilte, 
hat  sich  bei  der  spätvren  geaaaeren  Keviaiuu  ergeben,  dtLun  auch  von  den  mit 
Nöirscben  D«ckelii  verMhenen  Soblcbten  «intge,  {yrolA  L  und  M)  weil  bei  Frost 
gemauert,  eine  seitiicbe  Dnrebliuigkeit  zeigten.  Dieselben  sind  nen  bergestellt 
resp.  repariert. 
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filtrirtem  Wassers  die  Pilzzahl  bereits  wieder  auf  die  Hälfte 
sur&ckgegatigen ,  während  in  den  Schächten  aus  dem  einge- 
flchwemmten  Lehm  fortwährend  Keime  ins  Wasser  übergingen. 

Am  3.  April,  2  Tage  nach  der  letzten  Probeentnahme,  wieder- 
holten wir  unsere  Untersuchung: 
Sammelkanal  220 


Die  übrigen  Schächte  nicht 
geprüft. 


Schacht     H.  100 

Gr.  230 
„  A.  310 

C.  280 

Also  wieder  eine  bedeutende  Abnahme. 

Auch  eine  chemische  Untersuchung  wurde  ausgeführt. 

Es  enthielt  am  3.  April  1895  ein  Liter  Wasser  folgende 

Werthe  in  Milligramm  : 


Rfiek* 
stand 

Glttb- 

verlasl 

kalk 

Maguesia  hacturieu 

i 

Suspend, 
[  theile 

Sammelkanal 

413,2 

134.4 

278,8 

156,0 

1  33,4 

220 

0 

1 

i 

413,2 

lii4,4 

278,8 

1 

iSchacht  C. 

413,6 

134,4 

278,8 

154.0 

! 

1  33,3 

280 

0 

412.4 

134,8 

277,6 

i 

• 

> 

im  Mittel  122  Keime. 


Am  13.  April  wurde  abermals  untersucht  und  gefunden: 

AaR  dem  8am melkanal  entnommene  3  Proben  gaben  (je  im 
Mittel  aus  3  Zählungen) 

I  134  Keime  pro  1  cbcm 

II  120      ^         n    1  n 
III  110      ,        ^    1  , 

Es  war  also  eine  weitere  erhebliche  Keimabnahme  eingetreten. 

Am  2.  Mai  konnte  Consta tiert  werden*  dass  nun  die  einge* 
drungnnen  Scbmutzwasserbacterien  wieder  ganz  ausgeschwemmt 
seien,  denn  wir  erhielten  das  erfreuliche  firgebnis: 

S  Proben  des  SammelkanaU  lieferten  (je  im  Mittel  aus  3 
besonderen  Zählungen) 

I  2K)  V 

II  26     }       Mittel  24  Keime, 
m  25  j 

Dieses  Resultat  darf  wieder  als  sehr  befriedigend  bezeichnet 
werden. 
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Mittel  88. 


Anch  eme  später  vorgenommene  Unteranehniig  vom  18.  Sept. 
1895  ergab  (nach  5  Tageu): 

I  15  ) 

II  14        Mittel  16. 

m  17  J 

ünd  eine  letzte  Zfililiing  vom  28.  Dezember  1895 

I  32 

n  35 
III  33 

Icli  will  die  »ehr  wichtigen  Erfahrungen  nochmals  zu* 
eammenfassen,  die  die  vorhergehenden  Seiten  enthalten: 

1.  Dergegenw  artige  Zustand des  Wasserwerkes 
an  derMergentheimerstrasse  bietet  ganz  unge- 
nügenden Schutz  gegen  Hochwasser. 

2.  In  ersterLinie  sind  die  schlechten  Deokel  einer 
Anzahl  Schächte  am  Eindringen  des  Hoch, 
wassers  schuld,  daneben  mass  constatiri 
werden,  dass  bei  den  gleichen  Schächten  auch 
die  Verankerung  der  Schachtfassnngen  an- 
genügend war. 

3.  Es  ist  zn  hoffen,  dass  die  bescheidene  Aus* 
gäbe  für  neue  Deck*^!  und  Verbesserung  der 
Sc  hachtaufmaueruügen  ausreicht,  um  bei  künf- 
tigem Hochwasser  die  (j^efahr  der  Verun- 
reinigung zu  beseitigen. 

4»  £ine  volle  Garantie,  ob  diese  Maassregel  aus* 
reicht,  kann  nicht  ttbetnommen  werden,  erst 
nach  einer  Erprobung  durch  neue  üeber- 
sch wemmungszeiten  ist  zu  sagen,  obnichtdoch 
die  kostspieligeren  Maassnahmen 

a)  Hochführang  der  Schächte, 

b)  Anlage  eines  Hochwasserdamms 

gübütenist. 

6.  Die  chemische  Untersuchung  vom  28.  III.  1896 
zeigt  zur  Evidenz^  dass  selbst  zu  Zeiten  einer 


1)  Intow«it  niclit  lolioii  V«r1>eMenuiK«n  TorgMiomiiiw  tind. 
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Mainüberschwemmung,  wo  ein  Eindringen  un- 
filtrirten  Maiiiwaaders  in  die  Schächte  nachge- 
wiesen ist.  trotz  dieses  —  offenbar  nicht 
massenhaft  erfolgenden  Eindringens  —  die  Zu- 
sammensetzung des  Schachtwassers  von  dem  des 
Mainwassers  ausserordentlich  verschieden  ist 
(Leitungswasser  317  mg  Rückstand,  Main  185.B!) 
—  ein  Beweis  mehr,  dass  zu  normalen  Zeiten 
höchstens  geringeMengen  Mainw asser  (natürlich 
in  fiitrirtera  Zustande)  unserem  Samnielkanal 
zufliessen,  und  dass  mindestens  der  grösste 
Theil  des  Leitungswassers  vom  unterirdischen 
Grun  d  wasserstrom  der  Waldskagel  etc.  ge- 
liefert wird. 

Ich  denke,  dass  es  keiner  selir  grossen  Vermehrung  des  bis^ 
herigen  Analjsenmaterials  mehr  bedarf,  am  einen  Anbaltspnnkt 
dafür  zu  haben,  in  wie  weit  bei  verschiedenen  Mainpegelstfinden 
filtrirtes  Mainwasser  sich  dem  Grandwasserstrome  beimischt* 
Ich  wQrde  bei  weiteren  Untersuchungen  darnach  trachten,  das 
Analysenmaterial  in  dieser  Richtung  zu  vervollständigen. 


Dntersiichungeii  tlier  den  neuen  Hockbehälter. 

Der  Auftrag  des  Stadtmagistrats  Würzbarg  lautete:  £s 
habe  eine  bacterioiogische  Untersuchung  des  Wassers  und  zwar 
des  oberflächlichen  wie  des  Tiefenwassers  im  neuen  Hochbehälter 
am  G-algenberg  stattaufinden. 

Bei  dem  ersten  Versuch  diese  Aufgabe  au  bearbeiten, 
wurden  aber  solch  auffallende  und  auf  den  ersten  Blick  Be> 
sorgniss  erregende  Dinge  gefunden,  dass  ich  mich  im  fiinverständniss 
mit  Herrn  Director  Lamb  in  eine  eingehende  Prüfung  der 
hygienischen  Verhältnisse  des  neuen  Hochbehälters  einliess.  — 
Ich  komme  darauf  gleich  näher  au  sprechen  und  theile  nur 
zuerst  die  Ergebnisse  der  gewünschten  bacteriologischen  Unter- 
suchung mit.') 


1)  Im  folg«id«ii  neane  ieb  die  s«g«n  die  Sudt  gelvgeite  Ksauner  de» 
EoebbehAlters  ,;8tadtk«iimer*%  die  gegen  den  Berg  gelegene  „Bergkamner". 
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Es  enthielt  1  cbcm  Wasser  folgende  Bacterienzahlen ; 
Stadtkammer  |  Bergkammer 

8.  V.  Abends  5  — ü  LMi  r. 
Obertläciie         Tiefe   |  Oberfläche  Tiefe 

Stelle  I      140  95       Stelle  I      225  93 

Stelle  H  113 

21.  V.  Abends  6—6  Uhr. 

Stelle  I  '  45 

,  Stelle  II       —  5U 

la  V.  Abends  6—6  Uhr. 

Stelle  1  166  80 
Stelle  II«)    -  no 

4.  VI.  4  Tage  nach  gründlicher  Keinigung  der 

Stadtkam  m  er. 

Stelle  I      480  37  • 

Stelle  II     700  36  : 

Dierit  L  ntersiuhuügen  zeigen: 

1.  In  den  ti^tt^ien  Schichten  eutäpricht  der  PilzgeUalt  durch- 
aus dem  /u  iTwarteiHlen. 

35,  37,  45,  50,  80,  93,  95,  UO,  113  sind  für  Wasser, 
das  einen  mehrere  Kilometer  weiten  Weg  gemacht  und 
einige  Zeit  stagnirt  bat,  durchaus  befriedigende  Zahlen. 

2.  In  den  oberflächlichen  Schichten  ist  wohl  der  höhere 
und  theilweise  weniger  befriedigende  Pilzgehalt  auf 
geringe  kaum  gans  vermeidbare  Verunreinigungen  durch 
Schmutz,  (von  den  Stiefeln  der  Arbeiter)  durch  Hinein* 
fallen  von  Luftkeimen  und  dergl.  zurückzufuhren.  • 


M  Alle  Zahleo  siad  Mittel  aos  3  Koutrol-Uotersachaugea,  die  ZAblong;  fftnd 
am  3.,  4.  and  5  Tage  naeh  Anlage  der  Platten  statt.  El  wurde  itets  mit  Phenol- 
pthalein  nentraliairte  Gelatine  verirendet. 

t)  Letzter  Hieb  190. 
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Ich  glaube,  daw  eine  Wiederholang  dieser  üntersachangen 
Yorläufig  unterbleiben  kann. 

Weitere  Beobaebtnngen  am  HoebbebÜter. 

Till  meinem  lebhaften  Erstaunen  zeigten  die  ersteu  zum 
Zweck  bacteriologischer  Untersuchung  «geschöpften  Proben  in- 
soweit sie  aus  der  Tiefe  der  ivaiiimern  stammten  —  eine  sehr 
deutliehe,  gelbliche  resp.  grünlichgelbiiclie  Fiirbung .'  Im  übrigen 
war  das  Walser  ganz  klar,  oUue  auttalleudeo  Geruch  und 
Geschmack. 

Es  war  natürlich  mein  erster  Gedanke,  dass  die  Art  der 
Wasserentnahme,  die  auf  eine  bacteriologische  Untersuchung 
zugeschnitten  war,  an  dem  auffallenden  Resultate  schuld  sei. 
Controlversuche  ergaben  aber  die  Zulässigkeit  meiner  Methode, 
Dieselbe  bestand  in  folgendem :  Es  wurde  ein  Köibchen  von 
100— 15<}  cbcra  Inhalt  sammt  Wattepfropf  steriiisirt  und  der 
Wattepfropf  fest  an  eine  sterilisirte  Schnur  gebunden.  Durch 
eine  einfache  Vorrichtung  wurde  das  Köibchen  an  einem  Blei- 
klotz vertikal  befestigt  und  nnn  an  einer  Messingkette  in  die 
gewünschte  Tiefe  (meist  3  resp.  4  Meter)  versenkt  und  jetzt 
durch  kräftigen  Zug  der  Wattepfropf  herausgezogen.  Sobald 
eine  Gruppe  aufsteigender  Luftblasen  die  Füllung  des  Kölbchens 
yerrieth,  wurde  dasselbe  rasch  heraufgesogen,  einige  Cubik> 
centimeter  ausgegossen  und  ein  frischer  steriler  Wattepfropf 
aufgesetzt. 

Durch  besondere  Versuche  wurde  festgestellt,  dass  die 
leichte  Bräunung,  welche  die  Wattepfropfe  der  zu  versenkenden 
Köibchen  öfters  zeigten,  ebne  jeden  Einfluss  auf  die  Farbe  des 
geschöpften  Wassers  waren,  denn  Schöpfung  mit  ungebräunten 
Pfropfen  ergab  die  gleiche  Farbe  des  geschöpften  Wassers  und 
specielle  Versuche  gebräunte  Pfropfe  mit  farblosem  Wasser  zu 
schütteln  etc.,  ergab  keine  Bräunung  desselben. 

Im  Anfang  wurde  bloss  die  Farbe  beobachtet  und  die  Proben 
nur  zur  bacteriologiscben  Untersuchung  verwendet,  da  aber 
bei  den  3  vorgenommenen  baoteriologisohen  Wasserentnahmen 
8.,  18.,  24.  V.  die  Färbung  immer  wieder  auftrat,  so  wurden  immer 

gründlichere  Untersuchungen  chemischer  Natur  vorgenommen, 
über  die  die  folgende  Tabelle  berichtet: 
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Oberflä 

che. 

Mitte. 

Tiefe 

Rück- 
stand 

Ölüb. 
verlast 

Asche 

Farbe 

Verb. 

Farbe 

8*OMrat.> 
Verli. 

> 

0.76 

— 

fublM 

15  1 

40.0 

BergkMDmer 

1  f ) 

licLer ; 

n 

2.0 

Stich  ( 

HA 

StMätiummn 

— 

U.ö 

1.0 

nib-  ( 
Hobw{ 
snea  \ 

o6.ü 
AS  0 

O  HHIKIUIIBIIIOF 

1.0 
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1.1 

II 
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1.0 

~  1 

1 

-  1 
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1.0 
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1 
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Ii  1 

8.8 

i 

1 

j 

gelbUcli 

28.6 

Sta4tk»mmer  , 

— 

U.O 

— 

1 

1 

— 

1.4 



— 

1 

1S.4 

»chwe- 

1  fei- 

30.8 

Bergkammer 

i 

j 

:  «iV  ^ 

47.2 

1 

1 

1 

32.8 

i  ' 
'  Bergkammer 

farbloa 

— 

—  ^ 

_ 

,  i*a  06w« 

Stadtk&mmer 

1.0 

t» 

2.0 

Bergkaaner 

_ 

1.0 

1 
1 

— 

1 

1 

— 

28.0 

— 

— 

_ 
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1 

— 
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_ 
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— 
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829 
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! 
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•* 

Proben 

1 
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822 

1 

1  46 

1 

!  - 

'  Bcbwe- 

^  StadtkafflDier 

0.62 

476 

160 

316 

1  beb 

'  f 

29.7 

B«rgkaaimtr 

0.72 

26 

if 

a 

2.4 

»• 

t 

1 

ürblo»^ 

0.88 

n 

1 

l 

0.98 

SUd(kamm«r  | 

4.8 

»' 

- 

1.0 

»1 

1 

• 

1.0 

1 

i 

[ 
1 

< 

1 

Digitized  by  Google 


(181) 


an  d«r  M^rgentheimerstraMe. 


27 


(31/8-4  M.)  j 

Bäck- 
stand 

Glüh- 
veriast 

Aschfl ' 

_ 

M.  V.  95, 
6  >>  Aktods 

LetaMr  tli«b.  Of«.  Snb.  s  0.88. 

— 

— 

-  1 

J  14.  VI.  M 
M.  VI.  M  t 

8tadtkuiB«ff  ■»  1«.  Vt  iftUidlirli  ftwlBtst. 
M4»  tiaft  FkvlwD  tooi  OfOiid  8»hUa«ifcagg. 

— 

— 

"~  j 

1 

^Stadtkammer  l«er,  nur  im  8chUmnit:«ii^'  etwas  Wasser. 
/     Coututiraoc  nogwQg.  Reinignng  de«  BoMrvoits, 
)     Beim  iitttor  d«r  Tttff  «le» 

nicht  im8chl*inmfanK|R,^^oi,   ^  dl^lchUmm«*"."« 

im  Schlammfang         j  halb 

nicht  im  Schlammfangj  9«>uiu.      t,oben  Zuilen 

— 



8.  vn.  M 

17Ö.2 

848.8  1 

Iis.  vu.  ts. 

pTory.  7*/«  >• 

Du  WtMwr  Itabt  ntt  f  Abends  am  81.  VH. 

Letst«r  Hieb:  487.  190.  m. 

640 
498 

• 

194 
160 

446 
888  j 

1 

IsS.  VIL96. 

WaasarprolMll  a«lND  «imadw  fMchCpft.  Mit 

gMohttpIt.                                         ^  ^ 

492 

492 
489 
488 

IGl 

162 
160 
160 

331  ' 

oaU 

339 

329 

328 

1.  X.  96 

Die  Bergkaminer  steht  Mit  84  ^    4  Htttt  boeh  fMUt. 

Temparator  16  o  Gala. 
fKadttCMDiaar  aehr  aabwick  fafUlt. 

1 

Latttor  Biabi  1.8». 

225 

408 

AUa  Wiaaar  gaaa  Jüar,  nw  0  trübt  aicb  In  swai  Tagan. 

_  i 

18.  X.  85 

■ 

-  1 

Latotar  Biab;  6.8t.  laititat  O.Si. 

488 
478 

162 
180 

820 
816  I 

19.  Z.  8» 

laatitat  0.81. 

-  1 

1 

i 
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Aus  diesen  zahlreichen  mühsamen  and  zeitraubenden  Unter- 
suchungen ziehe  ich  folgende  Schlfieser 

1.  Dii!i  Wasser  vom  Grunde  des  neuen  Hochhehälters  zeigt, — 
wenn  es  dem  gefüllten  Behälter  entnommen  wird  —  häufig 
einen  beträchtliof!  erhöhten  (Teiialt  an  organischer  Sub- 
stanz, (gemessen  »lunh  den  Sauerstotfverbrauchj  und 
parallel  damit  eine  gelbliche  Farbe. 

2.  Der  gelbUchen  Farbe  entsprach,  so  oft  darauf  untersucht 
wurde,  eine  wesentliche  Erhöhung  des  Gehaltes  an 
gelösten  Bestandtheilen  überhaupt  (Hückstand)  sowohl  au 
Asche,  wie  an  Glühverlust. 

Wahrend  das  Oberflächeuwasser  und  farbloses  Wasser 
aas  tiefen  Schichten  einen  Gebalt  von: 

circa  492  mg  Rückstand,  162  mg  G-Inhverlust,  330  mg  Asche 
besass  und  etwa  1 — 2  mg  Sauerstoff  zur  Oxydation  ver- 
brauchte, waren  2  genau  analysirte  Proben  gelblichen 
Tiefen  Wassers,  wie  folgt  zusammengesetzt: 
640  mg  Ruckstand,  194  mg  G-lühverlust,  446  mg  Asche, 

28  mg  Sauerstoffverbrauch. 
628  mg  Rückstand,  225  mg  Glubverlust,  403  mg  Asche, 
25,7  mg  Sauerstoffverbrauch. 

Unzweifelhaft  hätten  z.  B.  die  Proben  vom  5.  Juli  1S95 
sehr  wesentlich  höhere  Gehalte  an  Rückstand,  Asche  und 
Glüli Verlust  ergebeu,  betrug  doch  ihr  ^juuerstotfverbrauch 
bis  47  nigl 

3.  Die  stark  verunreinigten  Proben  trübten  sicli  beim  Stehen 
—  otreni)ar  durch  Kalkausscheidung  —  manchmal  recht 

betr;i('iitlich. 

4.  Besonders  aud'äliig,  ja  wunderbar,  erschien  fast  bei  jeder 
üntersuchungsserie  die  gewaltige  Verschiedenheit  von 
mehreren  Proben,  die  in  der  gleichen  Kammer  nacheinander 
in  gleicher  Tiefe  mit  dem  gleichen  Apparat  geschöpft 
waren. 

Dieses  Resultat  ist  so  oft  erhalten  worden,  dass 
bloss  die  Annahme  hilft,  dass  in  der  That  das  "Wasser 
am  Boden  des  Behälters  an  verschiedenen  Stellen  verschieden 
zusammengesetzt  ist.  Es  mag  bei  diesem  Resultat  etwas 
mitwirken,  dass  die  Proben  trotz  aller  Bemühungen 
nicht  stets  in  der  gewünschten  tiefsten  Wasserschicht 
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geHrbüpt't  wurden,  indem  die  Schöpfkölbcben  vielleicht 
nicht  immer  ganz  genau  beim  Schöpfen  riuf  dem  Grunde 
aufstanden.  —  (Beim  Druck  scheint  dies  die  richtige 
Erklärung.) 

5.  Die  Grösse  der  Verunreiniguna:  mancher  Proben  mag 
daraus  hervorgehen,  dass  ein  Trinkwasser  mehr  wie  1 — 3  mg 
Sauer.stotf'  niemals  verhrauiheij  soll,  —  dass  also  ein 
Sauerstotl'verbrauch  von  25 — 47  mg  ganz  ungeheuerlich 
er.-icheint.  Ich  habe  oben  erwähnt,  wie  .sehr  mich  die 
fi^elblicbc  Farbe  und  diese  unerhörten  Saueratotfzablen 
befremdeten. 

6.  Es  lag  natiirli'  }!  Anfangs  die  Vermuthung  nahe,  dass 
am  BebälterboUf n  da  und  dort  zerstreut  Häufchen  von 
Sehmutz  lagen,  der  durch  irgend  welciie  Nachlässigkeit 
oder  Zufälle  dahin  gelaugt,  das  Wasser  in  seiner  üra- 
gebung  verunreinige.  Aber  2  malige  gründliche  lnspek- 
tionen der  Reservoire  ergab,  dass  allerdings  da  und  dort 
etwas  Sand,  Lehm,  Algenwucherungen,  Wasserpilzrasen. 
Ablagerungen  von  Dichtungsstricken  und  dergl.  statt-  ' 
gefunden  hatten,  dass  aber  darin  keine  Elrkläruug  der 
lokalen  Wasserverunreinigung  gefunden  werden  könne,  — 
denn  nach  2  maliger  namentlich  das  2.  Mal  peinlichst  vor- 
genommener Reinigung  war  die  Sache  nicht  verändert. 
(Vergl.  Resultate  vom  5  Juli  nach  der  Reinigung!) 

7.  Woher  dieeee  JEUealtat  einer  verschiedenen  Wasser- 
zusammensetzung an  verschiedenen  Stellen  des  Behälter- 
bodens kommt,  vermag  ich  endgültig  sowenig  zu  erklären, 
wie  die  Thatsache  der  oft  gewaltigen  Verunreinigiing 
der  einzelnen  Proben  selbst. 

8.  Da  das  Oberflächen wasser  immer  rein  war,  so  konnte 
nur  noch  in  Frage  kommen  eine  Abstammung  der  Ver- 
nnreinignngen  aus  dem  Gementverputz  des  Behälterbodens. 
Und  zwar  musste  angenommen  werden,  dass  dieser  Verputs 
stellenweise  sehlechter  d.  h.  löslicher  beschaffen  sei,  wie 
an  der  Mehrzahl  der  Stellen. 

9.  Von  Versuchen,  diese  Hypothese  zu  prfifen  sind  bisher 
folgende  gemacht:  a)  Es  wurden  verschiedene  Cement- 
proben  erhärten  lassen  und  das  über  denselben  stehende 
Wasser  auf  Zunahme  des  Sauerstoffverbrauchs  untersucht, 
b)  Es  wurden  an  einer  Stelle  des  Hochbehälters  einige 
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Broo^6n  dea  Oementbelags  herausgehauen  und  diese  auf 
ilir  Vermögen  geprüft,  Wasser  mit  organischer  Substans 
EU  vemnreinigen.  — 

Die  Resultate  sind  r 

Es  verbrauchte  stets  1  Liter  Wasser: 

Cemen^robe  A  ans  dem  hygienischen  Institnt. 

Versnch    I.  12  mg  Sauerstoff  (stand  6^) 

9     II.  48  mg       „      (stand  über  Nacht). 

Cementprobe  B  aus  dem  hygienischen  Institut. 

Versuch  III.   5,6  mg  Sauerstoff 
VI.    3,8  mg 

Cementprobe  C  von  Herrn  Direotor  f.amb  (Karlstadter  Cemeut 

wie  beim  Bau  verwendet). 

Versuch    V.    3,2  mg  Sauerstoff  (stand  6»») 

„    VI.   3,2  mg        ,       (stand  über  Nacht). 

Cementprobe  D  Stücke    des  Wandbelags   des  Hoch* 

reservoirs. 
Versuch  VII.  1,6  mg  (stand  3  Wochen). 

Ans  den  Versuchen  folgt: 

In  der  Kegel  wird  vom  Wasser  aus  CemenL  uur  wenig 
csubätaijz  aufgenommen,  die  Sauerstoff  bindet,  aus  den  geprüften 
Stücken  Reservoirbelag  nur  sehr  wenig. 

Eine  einzige  Cementprobe  verhielt  sich  anders,  hier  wurden 
Zahlen  erhalten,  die  an  die  höheren  und  höchsten  Werthe 
erinnerten,  die  wir  mit  Reservoirwasser  erhalten  hatten. 

10.  Es  ist  zu  bedenken,  «lass  nur  dann  hohe  Verunreinigung 
des  Wassers  am  Grunde  des  Behälters  lieobachtet  wurde, 
wenn  der  Behälter  gefüllt  war  d.  h.  es  scheint  nur 
unter  dem  Druck  einer  mehrere  Meter  hohen  Wassersäule 
eine  energische  Lösung  des  Cementbelags  an  einzelnen 
Stellen  stattzufinden.  Es  erschwert  dies  erheblich  die  Nach- 
ahmung der  natürlichen  Verhältnisse  durch  Versuche. 

11.  Aus  den  Gesammtuntersuchungen  scheint  sich  xu  ergeben, 
dass  allmälig  die  Wasserverunreinigung  an  weniger  Stellen 
und  nur  in  geringerem  Grade  auftreten.  Die  Unter- 
suchungen vom  1.,  18.  und  19.  Oktober  haben  auf  16 
Proben  von  Tiefenwasser  ans  beiden  Behältern  nur  eine 
stark  verunreinigte  Probe  ergeben. 
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Soviel  lasst  aich  bisher  aus  den  üntersuohnngen  im  Reservoir 
und  Laboratoriam  scbliessen.  Mir  ist  aus  der  Litteratnr  Mein 
fibnlicber  Befand  bekannt,  es  ist  aber  ancb  sebr  wobl  möglicb, 
dass  derartig  metbodisebe  (Tntersiicbuogen  bisher  nicht  ausgeführt 
worden  sind.  leb  darf  nicht  behaupten,  dass  ich  die  interessanten 
Störungen ,  die  meine  Untersuchung  aufgedeckt  bat,  schon  ganz 
befriedigend  erklfiren  kann  —  namentlich  fehlt  eine  plausible  £r- 
klSrung  dafür,  dass  der  Gementverputa  des  Behälters  strecken- 
weise anders  —  weniger  unlöslich  —  ausgefallen  sein  soll, 

Han  könnte  versucht  sein,  die  Befunde  auf  eine  Art  Kinder- 
krankheit des  Reservoirs  zu  beziehen.  Einzelne  Stellen,  die  aus 
rätselhaften  Gründen  eine  abweichende  Beschaffenheit  des 
Cements  zeigen,  müssen  erst  ausgelaugt  werden,  ehe  man  von 
einem  ganz  tadellosen  Behälter  sprechen  kann.  Oder:  An  den 
meisten  Stellen  überzieht  sich  die  Cementwand  mit  einer  dünnen 
schützenden  Sclüaüimdecke  resp.  Vegetatiousdecke,  mir  wo  dieser 
Ueberzug  fehlt,  wird  der  Cement  angegriffen  —  hiefür  sprieiit 
das  besonders  schlechte  Resultat  nach  der  besten  Reinigung. 

Ich  denke,  es  wird  im  Interesse  der  Stadt  sein,  die  be- 
treffenden Untersuch uugtiii  im  Hochbehälter  in  den  nächsten 
Monaten  ab  und  zu  wieder  aufzunehmen  um  zu  erfahren,  ob  der 
Process  wirklich,  wie  es  den  Anschein  bat,*  zum  Stillstand  kommt 
und  was  an  der  Störung  schuld  war. 

Ich  möchte  aber  nicht  unterlassen,  zweierlei  zu  betonen: 

1.  War  bei  den  Begehungen  der  Behäiterkammern  nirgends 
etwa.?  von  einem  Angefressensein  des  glatten  Verputzes 
zu  hemerken,  derselbe  erschien  überall  glatt  und  tadellos. 

2.  Kann  constatirt  werden,  dass  das  Wasser  am  „letzten 
Hieb"  d.  h.  das  Misch wasser,  wie  es  aus  dem  Reservoir 
abläuft,  niemals  eine  auüallende  Farbe  oder  eine  merk- 
würdige chemische  Zusammensetzung  zeigt.  Das  reine 
ßeservoirwasser  ist  offenbar  an  Menge  den  kleinen 
Quantitäten  verunreinigten  ßodenwassers  so  gewaltig 
überlegen,  dass  letzteres  die  Qualität  des  ganzen  nicht  zu 
verschlechtem  vermag. 

3.  Es  kann  also  nicht  die  Rede  davon  sein,  hygienische  Be* 
denken  aus  den  beobachteten  lokalen  chemischen  Wasser- 
Verunreinigungen  am  Boden  des  Hochbehälters  abzuleiten. 

Weiter«  Untertoclkiuigeii  find  später  nicht  aasgeftihrt.  (Ajiinerk.beimI>niok). 
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I 

Crutachten  III. 

Zusanmienfassender  Bericht  Uber  die  vom  9.  März 
bis  Ende  Oktober  1896  aiisgeliihrten  methodischen 
chemisch  -bacteriologischeu  Untersuehiuigen 

des  Würzburgern'  Leitungswassers  von  der  Mergentlu  imerstrasse 
im  Vergleich  mit  demMainwanser  und  dem  Wasser  der  lloraquelle. 


Vorbemerkmig. 

In  mehreren  Berichten  an  den  hohen  Stadtmagistrat  habe 
ich  miob  über  die  hygienische  Beschaffenheit  des  neuen  Leitungs- 
wassers im  wesentlichen  in  folgender  Weise  ausgesprochen: 

1.  Bei  .normalem  Mainwasserstand  entspricht  das 
Leitungswasser,  sowohl  vom  chemischen  wie  vom  bacter- 
iologischen  Standpunkt  aus  allen  Anforderungen.  Un- 
filtrirtes  SCainwasser  mischt  sich  nicht  bei.  Es  ist 
auch  wahrscheinlich,  dass  bei  normalem  Kainstand  über- 
haupt die  Beimengung  von  filtrirtem  Matnwasser  zum 
Leitungswasser  gering  sei. 

2.  Bei  Ueberschwemmungen  der  Schachtdeokel  hat  sich  im 
Jahre  1895  ein  unbefriedigendes  Resultat  gezeigt,  indem 
ein  nicht  unerhebliches  Eindringen  von  unfiltrirtem  Main^ 
wasser  mindestens  durch  einige  Schächte  einwandfrei 
nachgewiesen  werden  konnte. 

Es  war  von  hohem  praktischem  Interesse,  bei  den  sich 
bietenden  Gelegenheiten  dieses  Jahres  festzustellen: 

1.  ob  durch  die  Verbesserung  resp.  Kriieneruiig  der  Sehucht- 
deckel  die  Verunreinigung  de.^  Lf  ituiigsw;issert  mit  u  u- 
filtrirtem  Main  waaser  bei  Main  hoch  wasser  aus- 
geschlossen war. 

2.  War  einmal  methudhsch  zu  constatiren,  ob  und  wie  sich 
die  cheiiiische  Zusanunenöetzunß:  des  Leitungswassers 
ändert,  wenn  der  Main  einen  hohen  odt  r  niedern  Stand  hat. 

Die  TJntersucbungen  in  '1»  r  zweiten  Richtung  waren  bislier 
hier  überhaupt  nicht  durchgetührt,  schienen  aber  durchaus  noth- 
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wendig,  um  einmal  volle  Klarheit  darüber  zu  erlangen,  in  welchem 
Umfang  und  welchem  Zustand  Mainwaseer  im  Leitungswasser 
enthalten  ist. 

Das  Programm  und  die  Fragestellung  dt^v  iliesnialigen 
Untersiicliungen  ist  nicht  vom  Stadtniafrij^trat  antworten,  die 
Untersnciiungen  sind  aber  diircliweg  logist.-he  Consequcnzen  oder 
FortsetzungLMi  der  Arbeiten,  die  ich  im  Vorjalire  für  die  Stndt  im 
städtischen  Auftrage  auszulTinrnn  die  Elire  hatte.  Die  Unter- 
surhungen  wurden  im  März  bei  drohendem  Hocliwasser  in  Eile 
begonnen,  in  der  Meinung,  dass  eine  Priitung  tler  neuen  Was.ser- 
anlage.  speciell  des  Functionirens  der  Deckel,  bei  jedem  Hoch- 
was-^f^r  direct  nothwendig  sei  und  dass  ein  specieiler  Auftrag 
nicht  abgewartet  werden  dürfe,  da  der  wirhtige  Zeitpunkt  raeist 
flüchtig  ist  und  Sie  mich  jahrelang  mit  ihrem  Vertrauen  in  der 
Frage  der  Wasserversorgung  Würzburg's  beehrten.  Die  über- 
raschenden Befunde  dieser  ersten  Untersuchungen  liabe  ich  am 
21.  März  dem  Stadtraagistrat  VVürzburg  kurz  mitgetheilt.  kannte 
aber  damals  auf  die  Autforderung  des  Stadtraagistrats  Würzburg's, 
anzugeben,  welch'  weitere  Untersuchungen  ich  für  nöthig  halte, 
nur  antworten,  dass  dies  aus  den  Resultaten  sich  ergeben  müsse. 
Ich  habe  nun  im  folgenden  all'  das  untersucht,  was  mir  sach- 
dienlich schien  und  fasse  wieder  einmal  die  erhaltenen  Resultate 
zusammen.  In  einem  ^Anhang  habe  ich  ausgeführt,  was  jetzt 
noch  für  weitere  Untersuchungen  zur  Klärung  der  Frage 
erforderlich  seien. 

Bemerken  muss  ich,  dass  für  meine  Schlüsse  Material 
sich  als  höchst  wichtig  erwiesj  das  mir  Herr  Director  Lamb 
aus  den  Acten  der  Voruntersuchung  der  Wasserwerksanlage 
leider  erst  im  October  1896  zuganglich  machte.  Als  ich 
Herrn  Director  Lamh  meine  Freude  über  das 
werthvolle  Uaterial  und  mein  Bedanern,  das- 
selbe früher  nicht  gekannt  zu  haben,  aussprach, 
erwiderte  er  mir,  er  habe  geglaubt,  ich  hätte 
bereits  früher  das  ganze  Material  der  Vor- 
untersuchung in  Händen  gehabt.  In  der 
That  waren  mir  aber  bishernur  einige  nackte 
Analysenreihen  bekannt  gewesen. 

Verbandl.  d.  |)byi.-Biea.  OeselUch.       k\  XXXIU.  BU.  (11)     "  3 
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1 1896 

1 

mgr. 

pro  Liter 
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Die  Untersucbungeii  wurden  in  der  Weise  vorgenoram'-n. 
dasi»  Anfangs  täglich,  später  in  i:::röäseren  unregelmässigeii  Inter- 
vallen von  zuverlässigen  Angestellten  des  städtischen  Wasser- 
werks Flaschen  mit  Mainwasser.  Leitungswasser  und  zur  Kontrole 
Wasser  der  Horaquelle  geschöpft  und  sofort  in  das  Institut 
gebracht  wurden.  Diese  Wässer,  deren  Temperatur  jedesmal 
an  Ort  und  Stelle  mit  einem  geprüften  Thermometer  festgestellt 
worden  war,  dienten  zur  cbemisoben  Untersuchung.  Zur  bacter- 
iologischen  Untersuchung,  welch  '  auch  etwa  17  mal  vorgenommen 
wurde,  begab  ich  oder  einer  meiner  Assistenten  -Ich  jedesmal 
persönlich  in  das  Wasserwerk.  Meist  wurden  2  sich  gegenseitig 
kontroliurende  Proben  untersucht  und  von  jeder  Probe  3  Zähl- 
platten gefertigt.  DieTabellen  (p.  34 — 37)  geben  nun  die  erhaltenen 
Resultate  in  gedrängter  Form  wieder  Auch  bacteriologisch 
wurde  die  von  vielen  sehr  geschätzte  und  als  Typus  eines  guten 
Trinkwassers  angesehene  Horaquelle  mehrfach  zum  Vergleich 
untersucht.  Zur  grösseren  Anschaulichkeit  habe  ich  die  meisten 
Resultate  auch  graphisch  dargestellt  ^)  und  ich  werde  mich  in 
meinen  Schlüssen  namentiioh  auf  die  graphische  Darateliuug 
(Tafel  Ij  beziehen. 

Ein  ßlick  auf  die  vorliegende  Kurve  (Tafel  1)  seigt  in 
evidentester  Weise,  daas  die  chemisehe  ZasammeDsetzong  des 
Mainwassers  und  des  Leitongswassers  bei  normalem  Mainwasser- 
stand  sehr  stark  verschieden  ist.  Namentlich  gilt  dies  für  den 
Frühling  und  wohl  anch  Winter,  in  dem  ich  aber  bisher  keine 
methodischen  Untersnchnngen  machte.  Der  Rückstand  des  Main- 
wassers schwankt  meist  zwischen  260  und  800 mg,  gebt  selten 
anf  200  mg  hernnter  oder  anf  350 — 360  mg  hinanf.  Der  Eückstand 
des  Leitungswassers  bewegt  sich  unter  normalen  Verhältnissen 
zwischen  450—540.  £s  ist  also  unter  gewöhnlichen  Verhältnissen 
wie  früher  von  mir  und  allen  anderen  (Jntersuchern  stets  betont» 
das  Hainwasser  durch  seine  chemische  Zusammensetsung 
wesentlich  vom  Leitungswasser  verschieden.  Im  Sommer  und 
Herbst  wurde  das  Wasser  der  Leitung  allerdings  wesentlich 
weicher,  und  bewegte  sich  um  420mg  Rückstand  herum;  ich 
erklärte  mir  das  als  Folge  des  stärkeren  Pumpens  im  Sommer 
und  fand  in  der  übermittelten  Förderungstabelle  eine  volle 


1)  Die  beiliegflsden  haadlichen  ümzaichnangen  meiner  Originkle  verdftoke 
ich  der  Gate  de«  Herrn  Direotor  LaaUh 
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Bestätigung  meiner  Anoaliine.  Während  im  Februar,  März  und 
April  3800  — 4800  cbm  per  Tag  gefordert  wurden,  stieg  diese 
Menge  im  Sommer  auf  5200 — 6000  ja,  vorübergehend  auf  7000  cbm. 
Es  wird  dabei  offenbar  Mainwasser  angesogen,  da  das  Grand' 
wasser  nicht  ausreicht,  die  entnommene  Wasserraenge  kh  decken. 

Noch  wesentlich  anders  lieG:«^n  die  Verhältnisse  hei  Hoch- 
wasser. W.ährend  das  Steigen  des  Mains  die  chemische  Zu- 
sammensetzung des  Mainwassers,  speziell  die  Menge  seines 
Rückstandes  in  mäijsiger  Weise  herabsetzt,  —  die  niederste 
ßeobachtungszahl  waren  2Ö0  mg,  —  drückt  das  Steigen  des  Mains 
die  Rückstandsnienge  im  Leitungswasser  in  gewaltiger  Weise 
herab.  Bei  dem  allerdings  bedeutenden  Hochwasser  vom  14.  März, 
Pegelstand  10,25  m,  sank  binnen  4  Tagen  der  Rückstand  des 
Leitungswassers  von  412  auf  285  raj^.  um  mit  dem  Sinken  des 
Mains  anf  Pegelstand  8,6  am  19.  März  wieder  auf  50H  mg  im 
Liter  zu  steigen.  Ein  kleineres  Hochwasser  am  10.  April  von 
8,ö  m  Pf'gelstand  bei  einem  Mainwasserg'  lialt  von  250  mg  Rück» 
stand,  brachte  einen  Rückgang  des  Leitungswasserrückstandg 
auf  40.")  mg  zu  Stande,  der  sich  in  3  Tagen  wieder  auf  490  mg 
vermehrte.  Es  unterliegt  also  gar  keinem  Zweifel,  dass  bei 
Mainhochstand  ein  Hereindrücken  von  weichem  Main  wasser  in*s 
Leitungswasser  stattfindet.') 

Es  fragt  sich  nun,  wie  gross  ist  die  Mainwasserbeimischung? 
Es  ist  einfach  zu  berechnen,  in  welchem  Procentverhältoiss  sich 
zwei  Flüssigkeiten  von  bekanntem  Gehalt  mischen  müssen,  um 
eine  dritte  Flüssigkeit  von  bekanntem  Gehalt  zu  Hefern.  Wir 
kennen  hier  den  Gehalt  des  Gemisches  (unser  Leitungswasser), 
wir  kennen  den  Gehalt  der  einen  sich  mischenden  Flüssigkeit 
(des  Main  Wassers),  wir  kennen  aber  leider  nicht  mit  Sicherheit 
die  Zusammensetzung  des  Grundwassers,  dem  sich  das  Leitungs- 

1)  Anmerkang:  Die  Sohwankaagen  der  Zosammeiisotsang  der  Horaqoelle 
wihrend  dieter  Zeit  waren  ^  relativ  gering.  £e  trat  wohl  vom  15.  Min  ab  iu 

Fol^e  der  gewaltigen  Niederschläge,  die  att<'h  das  Mainateigen  bedingten,  ein  faet 
kniifinairliobes  .sinken  dt's  fiKhalts  l)i.s  etwa  /.um  2  .  März  ein  von  450  aul"  370  mg; 
'liinu  bewegt  sich  aber  der  (iehalt  trotz  der  kleineren  Schwankunge-n  des  Main- 
waaserpegeJs  last  geuau  in  der  {gleichen  Hohe  37o  und  ürjOniu:,  ein  Zeichen.  dasH 
dae  Grundwasser  während  der  Zeit  unserer  Beobachtnugeu  keine  allzu  erhebücbeu 
G«haIts»obvankangen  ausgeführt  hat.  and  dass  wir  deshalb  das  erbeblich  Weicher* 
Verden  des  Leitnngswassara  snr  Zeit  der  MainwasscTrhochstände  mit  Sicherheit  auf 
ein  Eindringen  von  Mainwasser  beziehen  müssen. 
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waaaer  beimischt  an  jedem  einzelnen  Tag.  Dass  sie  nicht  ganz 
constant  ist,  dass  atioh  in  seiner  Zusammensetzung  unter  dem 
Einflnss  der  Niederscliläge  Schwankungen  vorkommen,  das  verräth 
die  Zusammensetzung  des  Horaquellwaasers,  die  in  den  acht 
Beobacbtungsmonate  um  etwa  70  mg  variirte. 

Ich  glaube,  dass  eine  rationelle  Annahme  für  die  Zusammen- 
seteang  des  reinen  Grandwassers  des  linken  Mainafers  600  mg 
pro  Liter  ist  ' 

Ich  meinte  längere  Zeit,  660  mg,  die  höchste  im  Laafe 
dieses  Jahres  'beobachtete  Zahl,  als  G-ehalt  des  G-raudwassers 
annehmen  zu  dürfen,  ersehe  aber  ans  den  Acten,  dass  bei  den 
Pnmpversnchen  an  den  einzelnen  Rohrbrannen  meist  Werthe  am 
600  erhalten  wurden  und  dass  in  dem  wichtigen  und  4w<>chent- 
liehen  Fampversnch  vom  Joli  1891  das  vom  Berg  her  za- 
fliessende  Wasser  direct  auigetangen  and  27  o  Grade  hart,  das 
heisst  etwa  mit  600  mg  Rückstand  befanden  warde. 

Ist  diese  Annahme  richtig,  dann  köniieu  die  Proben,  die 
etwa  bis  550  uJer  53U  mg  Kückstand  heruntergehen,  allenfalls 
noch  reines  Leitungswasser  sein,  denn  eine  Schwankung  um  70 
Milligramm  zeigt  auch  das  Wasser  der  Hora(|ael]e  wie  oben  be- 
merkt —  und  von  Proben,  wie  wir  sie,  soweit  damals  untersucht 
wurde,  im  Sommer  lsii5  andauernd  fanden  mit  490.  4S7,  470 
Milligramm  Rückstand  kann  man  getrost  sagen,  wie  ich  dies  im 
letzten  Sommer  that.  dass  sie  keine  erhebliche  Beimiscbang  von 
Mainwasser  enthalten 

Nehmen  wir  aUerdiugs  600  Milligramm,  was  den  Thatsachen 
am  besten  zu  entsprechen  scheint,  als  unveränderliche  Zusammen- 
setzung des  Grundwassers  an,  so  erscheinen  alle  Werthe  des 
Leitungswassers  als  für  reines  Grandwasser  zu  niedrig  und  eine 
gewisse  Mainwasser  beimiscbang  sicher. 

Ich  will  mich  für  meine  Berechnungen  auf  diesen,  für  die 
Vertreter  der  Lehre,  „dass  wir  Mainwasser  trinken'^ 
günstigsten  Standpunkt  stellen  und  unter  der  Voraussetzung 
eines  constanten  Gehalts  des  Leitungswassers  von  600  mg  Rück- 
stand berechnen,  wie  gross  die  Main  wasserbeimischung  an  einzelnen 
Tagen  war. 

>)  Nach  des  im  folgenden  eatviokelten  Anaalines  würden  wir  letttan  Sommer 
1895  etwa  SO^SKO/^  Mainwauerbeimischnng  gehabt  haben. 
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1.  Bei  massigem  Mainstand  nnd  mässigem  Pampen  im  Frfih- 
jabr  1896: 

7.  lY.   Main  2d0  mg;  Leitung  542 

82  o/o  Grundw.  18  »  o  Mainw. 

1,  IV       ,   260  ,         ,  518 

.     760/0      „      24  7o  » 
30.  IV.      „   274  ,  ^458 

•560/0      ,      440/0  « 

2.  Bei  massigem'  Mainstand  and  starkem  Pampen  im  Sommer 
und  Herbst  1896: 

27.  VÜL  Main  360  mg;  Leitung  432 

80  0/0  Grundw.  700/o  Mainw. 

20.  X.        ,   322  „  422 

36  0/0      ,      64  0/0  , 

29.  X.      .  ,    271  ^         ,  402 

400/0      ^      6O0/0  , 

8.  Bei  maximalem  Mainstand  —  obne  dass  Wasser  durob  die 
Deckel  eindringt. 

13.  in.  Main  200  mg;  Leitung  285 

21 0/0  Grundw.  79  %  Mainw. 

Aus  air  diesen  Rechnungen  tolgt.  dass  wenigstens  im  Jahre 
1896  die  Tair^  und  Wochen,  an  denen  eine  Beimischung  von 
iVIainwaöser  zum  Leitungswasser  gering  (bis  20  ^',(,  oder  gar 
zweifelhaft  unter  der  Annahme  etwas  weicheren  Grundwassers) 
war,  sehr  wenig  zahlreich  waren,  ja  dass  auch  die  Soramerge- 
haltszahlen  von  1895  jetzt  bei  näherer  Kenntniss  der  Zusammen- 
setzung des  reinen  Berggrundwassers  nicht  mehr  in  dem  Maase« 
wie  ich  es  annahm,  gegen  die  Beimischung  nennenswerther  Main- 
wassermengen sprechen. 

Im  Sommer  1896  lieferte  unsere  sehr  kräftig  in  Anspruch 
genommene  Leitung  vielmehr  nur  30 — 40  %  Bergwasser  und 
60  —70  *Vü  Mainwasser,  es  stellte  sich  also  heraus,  dass  Herr 
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In$peetor  Dr.  Hött'jcr  im  Recht  war,  als»  er  bei  meinem  Vortrag 
im  hygienischen  Verein  im  Februar  1S95  ])emerkte,  er  glaube, 
dass  ich  die  Beimischung  von  Mainwasser  zu  trockenen  Zeiten 
2a  gering  taxiere. 

Ich  hStte  in  vollem  Beaits  des  Analysen- 
materials' der  Vorantersachungen,  das  mir  erst 
im  Oktober  1896 -zu gänglich  wurde,  mich  jeden- 
falls schon  von  Anfang  an  noch  vorsichtiger  in 
der  Frage  der  Mischaagsverhältnisse  unseres 
Leitungswassers  ausgedrückt,  denn  dermirhis- 
her  unbekannte  4w5chentl i che  Pnmpversuch^) 
vom  Juli  1891  ergab  ja  zur  Evidens,  dass  durch  , 
stärkeres  Pumpen  der  Grundwasserspiegel  von 
Tag  zu  Tag  sank  und  das  Wasser  weicher  und 
wärmer  wurde. 

Er  zeigte,  daif^s  vom  Berge  her  Wasser  von  27  HärtegradeD, 
vom  Main  her  Wa^äer  mit  18 — 19  Härtegraden  zuströmte  und 
was  bei  der  damaligen  bescheidenen  Ausdehnung  der  Anlage  bei 
einem  Pumpen  von  40  —  70  Seeuudenlitern  möglich  war.  rausste 
auch  bei  der  detinitiv  au^gehaulen  grösseren  Anlage  hei  einem 
Pumpen  von  70  Seuundenlitern  wenigstens  partiell  möglich 
erscheinen. 

Besonders  interessant  ist  das  von  mir  stets  angegebene 
diesmal  aber  genau  ziffermässig  studierte  Factum,  dass  bei 
starkem  Hochwasser  das  Hainwasser  bis  79  %  unseres 
Leitungswassers  ausmacht  —  allerdings  nur  für  Tage.  ^ 

Fragen  wir  nun:  Inwieweit  hat  die  für  Hochwasser  un- 
zweifelhaft sehr  bedeutende,  für  Xiederwasser  iu  beseheidenerem 
Umfang  jetzt  ebenfalls  naehgi'wiesene  Beimischung  von  Main- 
wasser eine  hygienische  Bedeutung? 

Die  nähere  chemische  Analyse  hatte  vor  allen  Dingen  eine 
wichtige  Frage  zu  entscheiden :  Wie  verhalten  sich  die  a:elösten 
organischen  Substanzen,  welche  in  der  Regel  <lurch  Titrierung 
mit  Kaiiumpermanganat  bestimmt  werden  und  die  ausgedrückt 
werden  durch  die  Menge  Sauerstoff,  welche  ein  Wasser  zu  seiner 
Oxydation  gebraucht?    Es  ist  bekannt  and  auch  bei  unsern 


))  Aomerkaog  beim  Draek:  Yergl  [lag.  83. 
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Versuchen  lu;rvorgetreten,  dass  Flusswasser  naraentlich  zur  Zeit 
von  Hochwasser  reieh  an  organischen  sauerstoffbindenden  Sub- 
stanzen ipt.  Diese  organischen  Substanzen  sind  einmal  ihrer 
Herkunft  nach  zuweilen  unappetitlich,  2.  vielfach  von  unange- 
nehmem Geschmack  und  Geruch.  3.  eventuell  als  Nährstoff-*  für 
Bacterien  anzusehen  und  aus  diesen  3  Gründen  unan^enenmo 
Beimischungen  eines  Wassers.  Zu  unserer  Freude  konnten  wir 
constatiercn.  dass  das  Leitungswasser  einen  reclit  constanten  Gehalt 
an  organischen  Substanzen  zeigte,  dass  der  Gehalt  nur  zwischen 
den  Extremen  von  U,4  bis  2  sich  schwankte  und  sehr  selten  wesentlich 
von  dem  Durchschnittswert  1  entfernte,  obwohl  das  Mainwasser 
vielfach  einen  Sauerstolfverbraucu  von  4,  4'|2  ja  bis  10  mg  zeigte. 
Ein  Vergleich  der  Horaquelle  mit  dem  Leitungswasser  zeigte, 
dass  diese  ihres  Geschmackes  wegen  so  geschätzte  Quelle  unge- 
Ähr  mit  dem  Leitungswasser  gleiche  oder  nur  unbetleutend  nied- 
rigere Zahlen  für  den  Sauerstoffverbrauch  zeigt.  Als  Erklärung  für 
dieseD  scheinbar  sehr  überraschenden  Befund,  dass  trotx  grosser  in 
manchen  Fällen  überwiegender  Mainwasserbeimischungen  fäO%) 
sich  die  organische  Substanz  so  unbedeutend  verändert  hat,  ist  anzn* 
geben,  dassoifenbar  der  Boden,  den  das  Mainwasser  durchdringen 
masste,  am  zu  der  Sammelgalerie  zu  gelangen,  sehr  bedeutende 
Mengen  organischer  Substanz  absorhirt.  Es  war  am  Geruch  und 
Geschmack  des  Leitungswassers  ni  in  ils  eine  BeimisebuDg  von 
Flnsewasser  zu  erkennen.  Besondere  Vers u(  he  haben  gezeigt, 
dass  die  Farbe  des  neuen  Leitungswassers  in  einem  1  m  langen 
Bohr  immer  sowohl  bei  Main  hochstand,  wie  bei  Maintiefstand 
eine  ganz  schwacfagelbliche  ist  und  dass  auch  in  dieser  Richtung 
durch  den  Mainstand  keine  wesentlichen  Veränderungen  im  Wasser 
vorkommen.  Das  Wasser  der  alten  Steinbergsleitung  zeigte  eine 
reinere,  bläuliche  Farbe.  Diese  Spur  von  Gelbfärbung  scheint 
auf  Spuren  von  Huminkörpern  zurückzufähren. 

Die  Untersuchungen  des  Chlorgehalts  (Tafel  nicht  reproducirt) 
haben  kein  besonderes  lugebniss  geliefert.  Es  geht  der  Chlor- 
gehalt <ic.>  Leitungswassers  dem  des  Mainwassers  im  wesent- 
lichen parallel. 

Es  ist  aber  der  Chlorgehalt  des  reinen  Grundwassers  so 
wenig  von  dem  des  Mainwassers  verschieden,  dass  aus  den  kleinen 
Schwankungen  des  Chlorgehalts  keine  Schlüsse  zu  ziehen  sind, 
die  nicht  durch  die  Betrachtung  des  Rückstands  bequemer  zu 
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ziehen  gewesen  wären.  Vom  practisch  hyi^ienisclieu  Standpunkt 
sind  diese  Schwankungen  durchaus  belanglos.') 

Die  chemischen  Versuche  ergaben  also,  dass 
kein  e  Veränderungen  an  dem  Leitungswasser  durch 
das  Eindringen  des  Mainwaasers  vorkommen,  die 
von  irgend  welcher  praktischer  hygienischer  Be- 
deutung sind.  Namentlich  dringen  wederschmeckende 
noch  gesundheitsschädliche  Stoffe  ein.  Es  niuss 
sogar  das  Weie herwerden  des  Leitungswassers 
durch  das  Eindringen  von  Mainwasser  geradezu  als 
ein e  Verbesserung  unseres  Leitungswassers  ange* 
sehen  werden  —  solange  nicht  die  bacteriolo- 
gische  Untersuchung  das  G-egentheil  ergiebt. 


Die  Temperaturen  des  Leitntgswassers  im  Sommer 

und  >Mnter. 

Von  der  Ueberzeugung  ausgehend,  dass  durch  sorgfältige 
Beobachtung  der  Temperatur  des  Mainwassers  und  Leitungs- 
wassers ein  werthvoller  Beitrag  zur  Lösung  der  Frage  nach 
Herkunft  und  Zusammensetzung  des  Leitungswassers  erhalten 
werden  könnte,  Hess  ich  im  Wasserwerk  von  dem  zuverlässigen 
Maschinisten  Manger  viele  Temperaturmessungen  machen  und 
nahm  auch  solche  theils  persönlich,  theils  durch  meinen  Assi* 
stenten  vor.   Die  Zahlen  siehe  p.  34  und  folg. 

Die  Resultate  sind  in  der  Kurventafel  II  eingetragen. 

Vom  praktischen  Standpunkt  aus  lehren  diese  Kurven  zu* 
nächst,  wenn  wir  die  einzelnen  kurzdauernden  Hebungen  und 
Senkungen  nicht  beachten:  Das  Leitungswasser  ist  im  Frühling 

1)  Anmerknug:  Die  Huraquelle,  deren  Wasser  bei  vielen  für  ein  be- 
sondern  reirit^s  «rüt,  zeij^t  '/.eitweis»«  einen  im  Verhältnis  zn  I-eitnnfr  uml  Main 
sehr  holii-ii  ( 'lilorL-olialt.  NamentlicJi  erscheinen  starke  Regengu^sse  als  Ursacb« 
der  plutzlicLeu  Cbiur^uuahiue,  uireubiir  wird  der  Boden  des  Quellgebiets  d<>r  Hora 
seitw«ise  stärker  ausgelangt.  Diitsw  Koobtftliscbali  dürft«  mit  9r4s«t«r  W«hr- 
seheinli'chkeit  aaf  di«  Daugong  des  Qaellgebieis  zu  bezieben  seio,  ds  der  mensch- 
liche Hara,  and  somit  die  J«ach«  reich  an  Chlor  (Kochsalz)  ist. 

')  Im  Winter  fehlen  bisher  Beobaehtangea. 
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sehr  kfihl  4,8— 6,8  <\  erwärmt  sich  dann  gans  allmälig,  erreicht 
im  Mai  die  Temperatur,  welche  die  Horaquelle  das  ganze  Jahr 
zeigt«  9,6  0,  and  kann  im  Juli  und  Angust  Werthe  bis  zu  16,3^ 
erlangen  1).    Das  sind  nnerwfinschte  KonstatirnngenT  denn  man 

verlangt  ein  Trinkwasser,  welches  das  ganze  Jahr  hindurch 
gleichmässig  temperirt  ist.  Immerhin  ist  die  Temperatur  von 
16^  Celsius  noch  für  einige  Monate  als  erträglich  zu  bezeichnen, 

noch  wesentlicli  liöhere  Werthe  werden  meist  getuiulcn,  wenn 
künstlich  tiltrirtes  Flus.s-  oder  Seewasder  benützt  werden  iiiuös 
und  wir  dürfen  nie  vergessen,  dass  2)  die  jetzige  Wasserversorg- 
ung eben  die  beste  und  einzig  mögliche  war,  an  die  bei  ihrer 
Erbauung  gedacht  werden  konnte. 

Was  bedeuten  nun  unsere  Zahlen  für  die  Abstammung  des 
Wassers?  Das  Grundwasser  das  in  Tiefen  wie  unser  Leitungswasser 
gesammelt  wird,  d.  h.  6 — 7  Meter  unter  der  Erde»  pflegt  nur  sehr  be- 
scheidene Temperaturschwankungen  zu  zeigen.  Die  Horaquelle 
ist  jahraus  jahrein  wie  unsere  Beobachtungen  ergeben  haben, 
circa  9,5—10*  warm,  bei  den  vom  G  luni— 7.  Juli  1891  vorge- 
nommenen Pumpversuchen  wurde  die  Temperatur  des  vom  Berg, 
her  kommenden  Wassers  ebenfalls  zu  9,1 — 9,5*  gefunden. 

Wenn  also  unser  Leitungswasser  erhebliche  Schwankungen 

der  Temperatur  zeigt,  so  kann  daran  nur  das  in  seiner  Tempe- 
ratur sehr  stark  wechselnde  Mainwasser  schuld  sein. 

Ein  Blii  k  auf  unsere  KurVentafei  zeigt  denn  auch  sofort, 
dass  im  Winter  jedes  Mainbochwasser  eine  Senkung  der  Leitungs- 
waasertemperatnr  bewirkt,  während  umgekehrt  im  Sommer  die 
Leitungswassertemperatur  bei  jeder  plötzlichen  Mainsteigerung 
eine  vorübergehende  Erhöhung  erfährt. 

Aber  auch  abgesehen  von  diesen  kleineren  aufgesetzten 
Schwankungen  ist  die  hohe  Sommer-  Uüd  tiefe  Wintertemperjitur 
unseres  Leitung.-swas^ers  dureb  die  Maintemperatur  bedingt. 
Eine  Rechnung  erjiebt  leielit.  dass  bei  einer  Mainwasserwärme 
von  23^  eine  Beiuuschuug  von  39  >S  zu  61  ^  Grundwasser  von 


>)  Dabei  mau  bemerkt  werden,  dasa  wir  einea  wenig  beiseen  Sommer  ge- 
bebt bnben. 

S)  Anmerknng  beim  Drack:  „Nacb  Aneiebt  der  damaligen  teebniscben  nitd 
geologieeben  Ratbgeber  der  Stadt". 
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10^  genügt,  um  die  sommerlicbe  Leitujigswassertemperatar  von 
15^  bervorzubringeu.  Ebenso  genügen  40%  Mainwasser  von  25® 
nm  Leitungswasser  von  16^  zn  erzeugen. 

Da  aber  das  Mainwasser,  das  den  sichtbaren  Mainfluss  im 
Ufersande  unsichtbar  und  langsam  strömend  begleitet,  niemals 
ganz  die  Temperatur  des  sonnenbestrahlten  Flusswasaers  er- 
reichen  wird,  so  machen  die  eobachteten  Leitungswassertempe- 
raturen für  den  Sommer  noch  eine  weit  höhere  Mainwasserbei* 
mischung  notbwendig,  und  die  Zahlen  von  60  X  Leitungswasser 
und  40  j(  Grundwasser,  wie  wir  sie  ans  unsern  chemischen  Unter- 
suchungen ersclilossen,  passen  treft'lich  zur  Erklärung  der  Tem- 
peratur. Dass  im  Herbst,  wenn  die  Main  Wassertemperatur  rasch 
von  17^  auf  12^  abfällt,  das  Leitungswasser  noch  längere  Zeit 
14^  zeigt,  also  wärmer  als  Main-  und  Grundwasser  ist,  und  ebenso 
langsam  wieder  kühler  wird,  wie  es  im  Frühsommer  wärmer 
wurde,  ist  der  sicherste  Beweis  dafür,  dass  sich  nicht  einfinch 
das  eben  vorÜberfliessende  Wasser  des  Mains,  sondern  weiches, 
mehr  weniger  parallel  dem  Main  im  Mainsand  verlaufendes  mit 
dem  Main  allerdings  zusammenhängendes  Wasser  beimischt. 


Bacteriologische  Untersuchuug. 

Von  besonderem  Interesse  war  das  Resultat  der  bacterio- 
logischen  Untersuchung. 

Ein  F^indringen  von  Mainwasser  konnte  als  gleichgültig') 
bezeichnet  werden  vom  hygienischen  Standpunkt,  solange  nur 
taiiellos  filtrirtes  Mainwasser  eindrang,  solange  sich  also  dem 
Leitungswasser  keine  Mambacterien  beimischten.  Dass  das  Wasser 
gut  filtrirt  sein  musste.  konnte  man  schon  aus  dem  Resultat 
der  optischen  L'ntersuchung  schliessen,  indem  auch  in  einer 
meterlangen  Röhre  das  Wasser  sich  stets  als  absolut  durch- 
sichtinr  zeigte,  es  mnchte  der  Main  von  feinsten  Thontheiiehen 
getriibt  sein,  wie  er  wollte. 


h  Vergl.  p.  44. 
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Tabelle  n. 


Datum 

Main 

LeituD  e 

1 

H  0  r  a 

r\     T  T  T  n/^ 

9.  III.  96 

34 

<  f»      T  T  T 

12.  III. 

24  bC'O 

18301 

4  n  rTT 

13.  III. 

577 

61 

14.  III. 

DO  000 

lehtui?  frühe 

320 

In.  III. 

19  100 

344 

21.  III. 

22500 

85 

26.  III. 

4800 

35 

28.  III. 

3100 

182 

1.  IV. 

2  2'  Hj 

29 

8  IV. 

4400 

50 

13.  IV. 

27 

18.  IV. 

12  2<  V 

24 

20  IV 

1040(> 

A.  V    X  V/V  r 

24 

170 

1.  V. 

30fMJ 

14 

1400 

7.  VII. 

H800 

19 

3600 

27.  VII. 

11100 

9 

330 

7.  X. 

8000 

8 

185 

27.  X. 

49600 
WMser  trüb 

13 

498 

Die  sämmtliohen  angeführten  Untersnobungen  (je  Mittel- 
zahlen  ans  3  oder  6  parallelen  Gontrolanaljsen)  sind  anf  Ta* 
belle  II  vereinigt  nnd  zeigen: 

1.  Iii  liüimalen  Zeiten  d,  h.  solange  die  Köpfe  der 
Schachte  nicht  über  fliitli  et  sind,  ist.  wie  bisher 
stets  gefunden,  der  Keim  fjp  halt  de.s  Leitungs- 
wassers s t  e t  ein  so  niedere  r,  <i  a s s  das  Wasser 
als  tadellos  t'iltrirtbezeichnet  werden  jiann. 

Am  9.  III.  und  vom  26.  III.  ah  schwankte  die  Zahl 
fast  stets  zwischen  20  nnd  30  Keimen,  die  Extreme  waren 
8  und  50.  Nur  die  eine  Zahl  vom  28.  III.  182  Keime 
macht  eine  Ausnahme.  Es  erscheint  nnn  durchaus  falsch 
diese  Zahl  als  einen  Indicator  für  eine  Vernnreinignng 
der  Wasserleitung  an  diesem  Tage  ananseben,  sondern 
wir  werden  hier  daran  denken  müssen,  dass  irgend  ein 
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zaflÜliger  Moment  diese  Ziffer  bedingt  habe.  Wenn  wir 
bedenken^  dass  Sohaobte  nnd  Rdbren  einer  Leitung  stets 
an  ihren  Wandungen  einige  Ansiedelungen  harmloser 
Wasserbacterien  zeigen,  die  einmal  durch  irgend  eines 
Zufalls  losgelöst  in  das  Wasser  gelangen  können,  so  dürfen 
wir  einer  einzigen  solchen  Zahl  keinen  weiteren  Wertb 
beilegen. 

2.  Dagegen  ergab  die  Untersuchung  bei  Hoch- 
wasser wieder  ein  unbefriedigendes  Resultat. 
Am  9.  III.  bei  starktMii  Mainhochwasser  ( Pet^el. stand  '1*2 
Meter)  war  noch  alles  in  Ordnung,  der  Baeteriengehait 
nach  theilweiser  üeberHutliung  des  Mainuters  nur  34  pro 
Cubikcentimeter.  Als  aber  am  12.  gemekiet  wurde,  dasg 
soeben  bei  einem  Wasserstand  von  10,2G  Pegel  die  Schacht- 
deckel  überfluthet  seien,  zeigten  sich  wieder  1830  Keime 
in  dem  Leitungswasser  —  immerhin  keine  lehmige  Trübung 
wie  1895  sondern  das  Wasser  blieb  ganz  klar.  Der  Keim- 
gebalt  ging  denn  auch,  trotz  tortdauernd  sehr  hohen  Keim- 
gehaltes des  Mainwassers  (9600  —  55000  pro  Cubikcentitnerj, 
vom  12.  bis  zum  21.  März  von  183  »  auf  577,  320,  344,  85 
und  bis  znm  26.  März  auf  35  herunter,  ein  Beweiss,  dass 
filtrirtes  Wasser  nachrückte  nnd  das  eingedrungene  piU- 
haitige  Wasser  allmälig  ausspülte. 

Die  Nachforschungen  nach  der  Ursache  dieses  auch  in  diesem 
Jahre  wieder  erfolgten  einmaligen  Eindringens  von  unfiltirtem 
Wasser  lieferten  kein  ganz  sicheres  Resultat.  Die  von  Herrn 
Direktor  Lamb  in  meiner  Anwesenheit  yorgenommene  Oeffhung 
und  Betrachtung  der  Deckel  der  überschwemmt  gewesenen  Schachte 
ergab  diesmal  kein  sichtbares  Eindringen  lehmigen  Wassers 
wie  im  vorigen  Jahr.  Die  Deckel  emhienea  alle  tadellos  dicht 
und  gntschliessend.  Damit  erklärt  sich  das  Fehlen  einer  sieht- 
baren  Wassertrübung. 

Es  aind  mehrere  Erkläruüg.smijgliehkeiten  für  das  Eindringen 
von  ßacterien  trotz  dichter  Schaehtdeckel  ilenkbar: 

1.  Ks  >lrin:;t  auch  ohne  dass  die  Deckel  überfluthet  sind 
und  ohne  dass  die  Dichtigkeit  der  Versrhlüsse  nur  in 
Frage  kommt — von  einem  gewissen  Hochstand  des  i^lains 
ab,  das  Wasser  mit  solcher  Geschwindigkeit  durch  die 
filtrirten  Sandschichten,  dass  die  Filtration  ungenügend 
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wird  und  einige  %  Wasser  niiHltrirt  in  den  Samraelsohacht 
gelaiigen.  Bs  würde  die  Beimischung  von  h%  unfiltrirteu 
Wassers  oder  'ne.sser  die  Abnahme  der  idealen  Filter- 
leistung um  5  ^  genügen,  die  gefundene  höchste  Pilzsahi  zu 
erklären. 

2.  Ea  sind  die  Deckel  zwar  im  ganzen  dicht,  aber  an  der 
einen  oder  anderen  «Stelle  dringt  doch  etwas  durch,  was 
sieb  der  Besiclitigang  entzieht. 

3.  Es  dringt  bei  Hochstand  des  Q-rundwassers  schmutziges 
Oberfläohenwasser  dnrch  Locher  and  Spalten  der  deckenden 
Lehmschioht  und  mischt  sich  unfiltrirt  dem  angesaugten 
Grundwasser  bei. 

Die  wahrscheinlichste  Möglichkeit  bleibt  Nr.  1.  sn  ihrer 
Plrüfung  sind  beim  nächsten  Hochwasser  alle  2  Stunden  bacterio- 
logische  Untersuchungen  zu  machen,  um  vor  allem  zu  entscheiden, 
ob  erst  nach  Ueberfluthnng  der  Deckel,  oder,  wie  ich  vermuthe, 
schon  einige  Zeit  vorher  ein  bacterienreiches  Wasser  erscheint. 

Diese  letzteren  Konstatirungen  sind  von  wesentlichem  In- 
teresse —  wird  dotdi  von  ihnen  abhängen  der  Entscheid,  ob 
Uberhaupt  und,  wenn  ja,  mit  w.'lchen  Mitteln  das  Postulat  zu  er- 
tiillen  ist,  dus6  uur  h  heim  stärksten  Hochwa.sser  kein  unfiltrirtes 
Wasüer  in  unser  Köhren  netz  eindrini^t. 

Zur  Vertiefung  dieser  Forschungen  schlage  ich  —  nach 
Kücksprache  mit  Herrn  Direktor  Lamb  —  vor,  nicht  sehr  weit 
entfernt  von  dem  Rohrstrang  gegen  den  Main  hin  zwei  2  zöllige 
Röhrenbrunnen  zu  schlagen,  in  denen  vorerst  eine  Zeit  lang  das 
Wasserniveau  im  Verhältnis  zu  Mainspiegel  und  Spiegel  im 
Sammelkanal  zu  beobachten  wäre.  £^  wird  sich  dadurch  in  Be^ 
stätigung  meiner  Rechnungen  ergeben^  dass  der  Mainspiegel 
mindestens  den  grössten  Theil  des  Jahres  höher  liegt  als  der 
Spiegel  in  dem  Sammelkanal.  Zweitens  wären  diese  Rohrschächte 
sehr  leicht  zu  desinficiren  (durch  Dampf)  und  könnten  dazu 
dienen,  zu  normalen  und  zu  Hochwasserzeiten  den  wirklichen 
Bacteriengehalt  unseres  G^rundwassers  im  Mainthal  zu  unter- 
suchen. Dieses  Wasser  ist  gegen  Verunreinigungen  von  oben 
absolut  geschützt,  wenn  man  nur  das  jtohr  1 — 2  Meter  hoch  über 
das  Gelände  emporragen  lasst. 

Dass  diese  von  mir  ermittelten  und  weiter  zur  Ermittelung 
empfohlenen  Funkte  von  praktischer  Bedeutung  sind,  werden  die 

Varinndl.  i.  pbyi.-iiMd.  aMetlaeh*  M,  P.  XZXm.  Bd.  (12)  4 
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Angaben  des  näcbateu  Abschnittes  erhellen.  Die  sächlichen  Kosten 
der  Vorbereitang  za  diesen  Untersachangen  werden  etwa  250 
Mark  betragen. 

» 

Einige  Resultate  von  Untersaehnngen  an  Ornndw^asser- 

Versorgungen  aus  Flussnfern  in  anderen  Städten. 

W<ähread  ich  mit  den  Ermittelangen,  die  ich  aaf  vorstehen* 
den  Blättern  vorlege,  beschäftigt,  ja  ziemlich  zu  Ende  war,  er» 
schienen  3  Abhandlungen  über  die  Wasserverhältnisse  von  Breslau, 
Graz  11  n  l  Dresden,  die  daselbst  Verhältnisse  aufdeckten,  die  so 
sehr  ähnlich  mit  den  unseren  sind^  dass  ich  glaube,  hier  kurz 
über  diese  Arbeiten  berichten  zu  sollen. 

[n  Breslau ')  wird  das  Waaser  der  Pampbrnnnen.  die  am 
Oderufer  (it>  massigen  Abständen  vom  Flusse)  errichtet  sind, 
bei  jedem  Oderhochwasser  chemisch  ausserordentlich  beein- 
flnsst  und  zwar  in  dem  Sinne,  dass  der  Gehalt  des  Brunnen- 
wass^s  an  gelösten  verunreinigenden  Stoffen :  Kochsalz,  Salpeter- 
saure  u.  s.  f.  erbeblich,  oft  gewaltig  abnimmt;  es  wäscht  eben 
der  unterirdisch  eindringende  durch  Regen  stark  verdUnnte  und 
an  gelosten  Stoffen  arme  Oderstrom  aus  dem  Boden  die  Ver- 
unreinigungen in  gewaltigem  Massstab  aus.  Dadurch  kommt  es, 
dass  die  Brunnen  in  der  Nähe  des  Odemfers  weitaus  das  reinste 
Wasser  in  Breslau  führen,  namentlich  wenn  man  sie  nach  starkem 
Hochwasser  untersucht  Bacteriologische  Untersuchungen  haben 
bisher  keine  Beeinflussung  der  Brunnen  durch  das  Oderwasser 
ergeben. 

In  Graz  hat  Dr.  Hammerl'^}  das  Wasser  der  stadtischen 
Leitung,  das  aua  dem  kiesigen  Murufer  gepumpt  wird,  bei  Mnr- 
hochstand  und  Niederstand  untersucht  und  ebenfalls  gefunden, 
dass  mit  Steigen  der  Mur  das  härtere  Leitungswasser  durcb  Ein- 
dringen von  Murwsksser  weich  wird.  Das  Leitungswasser  der 
Stadt  Graz  besteht  also  wie  das  der  Stadt  Würzburg  aus  einer 
wechselnden  Mischung  von  härterem  der  Mur  zufliessendem  Grund- 
wasser und  seitlich  austretendem  Murwasser.   In  die  Zeit  der 

^)  Plügge:   r.  h.  r  •  ÜezichuDg'-n  zwischen  Flusswasser  und  Grandwassat 

iu  Brc'slaa.    Zeitschnlt  ;ur  Hvsriene.    XXII.  l  U.    Erschit^nen  1R.  VIU.  1896. 

*)  Dr.  //.  Hammerl.  I>as  Wasserwerk  <Jer  Stadt  (irass  vom  hygidaiscbea 

:ätandpankt  aas  betrachtet.  Archiv  für  Hygiene.    XXVII,  265. 
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Untersuch iing  fiel  kein  kräftiges  Murhochwasser,  so  erkläre  ich 
mir^},  dass  Hammerl  conatatirtei  dass  da^  Eindringen  von  Mur- 
wasser belanglos  sei,  da  er  es  stets  tadellos  filtrirt  d.  h.  das 
Leitungswasser  annähernd  keimfrei  gefunden  hatte.  Auf  diesem 
Standpunkt  der  Kenntniss  über  das  Würzburger  Leitungswasser 
von  der  Mergent heimer  Strasse  stand  ich  auch  noch  1892  in 
unserer  ^^Festscbrift*',  war  aber  so  vorsichtig,  meine  dauernde 
Anerkennung  des  neuen  Wasserwerks  an  die  Bedingung  zu 
knüpfen*.  »Wenn  bei  Hochwasser  ein  Eindringen  von  unfiltrirtem 
^rainwasser  vermieden  wird".  — Ob  sie  in  Graz  nicht  auch  noch 
Hochwasserscbwierigkeiten  bekommen,  wird  sich  später  seigen. 

Besonders  interessant  sind  aber  fftr  uns  die  in  Dresden 
angestellten  umfangreichen  üntersnchungen  In  Dresden  ist 
fast  bei  jedem  Elbfaoebwasser  das  Leitungswasser,  das  aus  dem 
Sand  des  Elbufers  gepumpt  wird,  erheblieh  reich  an  Keimen. 
Die  Keime  müssen  vom  Flnsswasser  kommen,  das  in  nnvoll- 
kommen  filtrirtem  Zustande,  gegen  die  Wasserentnahmeschachte 
drängt.  Chemisch  lässt  sich  —  im  Gegensatz  zu  Würzburg 
wenig  beweisen  —  auch  nicht  berechnen^  wie  viel  Elbwassei  in 
das  Leitungswasser  eindringt  —  weil  Elbwasser  und  Grund- 
wasser chemisch  fast  gleich  zusammengesetzt  sind.  Besonders 
interessant  ist,  dass  mehrmals  (1895  und  1896)  in  Dresden 
sanitäre  üebelstände  bei  diesem  Kindringen  unfiltrirteu 
Elbwassers  hervortraten.  Besonders  auffällige  Vermelirung  der 
Erkrankungen  der  Stäoglinge  und  der  Bewohner  der  städtischen 
Arbeitöanstalt  an  Brechdurehtällen  zu  Zeiten  der  Elbho<  h\vasser 
sind  beobachtet.  Die  Beobachtungen  sind  um  so  beherzigens- 
werther,  als  (He  Elhhochatände  in  den  März  und  April  fallen  — 
Monate,  die  sonst  nur  wenige  Erkrankungen  an  Maoren-  und 
Darmleideu  zeigen.  —  Ich  lege  die  Arbeit  zur  Kenntnissnahme  beL 

£s  unterliegt  t;  i  I  dem  Gesagten  keinem  Zweifel,  dass  an 
allen  Flussufern  die  Sachen  ähnlich  liegen,  wie  in  Wttrzburgt 
dass  überall  die  Hochwasser  in  einer  bisher  noch  nicht  genügend 
gewürdigten  Weise  unsere  Wasserentnahmeanlagen  beeinflussen. 


1)  Liea;  „so  erkiftrt  <icb  mÖglieli«rweis6'%  Anmerkang  beim  Draok. 

2)  Ueber  die  mit  den  ITochHathen  der  Elbe  entstehende  VeranreinigaDg  des 
Dresdener  Leitangswassers  nn  l  ihre  sanitäre  Bedeutnn><.    Vorträge  von  l^r.  Meinert, 
Dr.  Schill  nn<\  Prot'.  i>.  Henk,    äumit-rabdruck  aus  dem  Jahrösbaricbte  d»r(reseU- 
sohatt  lur  Natnr-  and  lleilkande  zu  Dresden  lS9ö— lb96. 

(12*j  4* 
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Glücklich  die  Städte,  wo  der  £inflas8  nar  ein  chemischer  ist  und 
das  Eisdringen  yon  Mikroorganismei;!  nicht  vorkommt  —  wenn, 
es  wirklich  solche  giebt. 

Wir  sind  in  Würzburg  nicht  so  gliicklich  und  werden,  sowie 
einwandfrei  festgeatellt  ist,  ob  bei  Hochwasser  achun  vor  der 
UeberHuthung  der  Schächte  nnfiltrirtes  Wasser  in  unsere  Leitung 
oindring:t,  sorgfältig  alle  Alittel  zu  erwägen  liaben,  die  dem  ab- 
helfen können.  Wenn -es  erst  einntal  hier  zu  Epidemien  von 
ßrechdur<  hfällen  etc.  gekommen  ist,  dürfte  es  zu  spät  sein.  Ob 
lind  wie  sich  solche  Mittel  finden  lassen,  ist  erst  nach  Abachluflft 
der  Untersuchungen  heim  nächsten  Hochwasser  za  sagen. 

Noch  auf  einen  zweiten  Punkt  erlaube  ich  mir  schliesslich 
hinzuweisen:  IMe  neuestens  erworbenen  Wasserquellen  Wnrzburgs 
bei  Winterhausen  liegen  ebenfalls  nahe  am  Main»  es  ist  bisher 
nichts  nSheres  darüber  bekannt,  wie  sich  diese  Quellen  hygienisch 
verhalten  und  welche  Gefährdung  ihnen  bei  Mainhochwasser 
droht  —  es  dfirfte  an  der  Zeit  sein,  in  dieser  Richtung  plan* 
massige  Studien  zu  beginnen. 


Dig'itized  by  Goo^ 


(167) 


aQ  der  Mergeatheiunerstraase. 


58 


Anhang. 

1.  Am  U.  und  24.  VII.  Übermitteltd  udb  Herr  Direktor  Lam^ 
eine  Flasche  Wasserader  Kenthorquelle.  £s  sollte  fest- 
gestellt werden,  ob  die  Verbesserang  an  den  umliegenden 
Kanälen  jetzt  sanitär  befriedigende  Zustände  geschaffen 
hätten,  in  speoie,  ob  eine  Veranreinignng  des  Wassers  mit 
Kanalinhalt  vermieden  sei.  Die  Proben  waren  zu  einer 
bactoriologischen  Untersuchung  nicht  geeignet,  das  Wasser 
war  absolut  klar  und  seine  chemische  Zusammensetzung: 

Datnm      '  Riiekttaod     Asche     Glähverinat  ^"J^Q^g^*  Chlor 
11.  VII.  96      776,8      553,6      223,2       0,7°'  20 
24  VII.  96.        —  —  —         0,6  20 

ergab  k^in  Verdacbtsmomeiit  für  Beimengung  vun  Kanal» 
wasser.  Eine  bacteriologische  Untersuchung  konnte  damals  — 
da  beideinale  der  üegen  vorzeitig  aufhörte,  nicht  ange- 
schlossen werden. 

%  Hitte  Oktober  conferirte  icb  mit  Herrn  Direktor  Xom^  über 
die  Möglichkeit,  dass  sich  ein  Wurm  in  unserem  Leitungs* 
wasser  finden  könne,  was  ein  Dienstmädchen  beobachtet 
haben  wollte.  Hierauf  ist  zu  sagen: 

a)  Würmer,  die  dem  Regenwurm  an  Dicke  ähneln,  giebt  es  im 
Wasser  überhaupt  nicht.  Der  Zwergregenwurm  (Lumbri* 
culus),  der  in  stagnirendem  Wasser  vorkommt,  hat  nur  höch- 
stens f 0 1  g e  Ilde  Dimensionen  •  ^^^^^mi^tm^^mmmf^tm^ 
Angaben  über  das  Finden  eines  dicken  Wurms  müssen 
also  von  vorn  herein  auf  Zweifel  stossen« 

b)  In  die  Sammelgallerie  an  der  Mergentheimerstrasse  kann 
seihst  böswilliger  Weise  kein  Wurm  hineingeworfen  wer- 
den, viel  weniger  einer  von  selbst  hineingelaugen.  In's 
Hüchreservoir  konnte  allenfalls  ein  boshafter  Arbeiter, 
der  den  Zugang  zum  Wasser  erlangen  kann,  einen  Regen- 
wurm hineinwerfen,  derselbe  könnte  aber  nicht  durch 
den  stricknadeidickeu  Aichbabn  in  die  Hausleitung  ge- 
langen. 

Es  ist  also  mit  maximaler  Wahrscheinlichkeit  als  unmög- 
lich zu  Ix^zeichnen.  das*  die  betreli'ende  Magd  rii  htig  beobachtet 
hat,  wenn  erlaubt,  einen  Wurm  aus  dem  Leitungswasserhaha 
erhalten  zu  haben. 
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Gutachten  IV. 

üebei*  die  Wasserveninreiiugiuig  des  Würzburger 
Leituiigs>v  absers  im  Wasserwerk  an  der  Mergent- 
heimerstrasse  zu  Hoehwasserzeiten 

speciell  durcli  das  Hochwasser  vom.  5.  Febrnar  1897 

erstattet 

am  21.  Juli  1897. 


,  Vorbemerkang. 

Wenn  ich  in  den  folgenden  Blättern  überden  Zustand  unserer 
Wasserversorgung  an  der  Mergentheimerstrasse  bei  dem  lotsten 
Hochwasser  sn  einem  sehr  unerfrenUehen  E'rgebniss  komme  und 
damit  Überhaupt  vorläufig  die  Benütsung  der  2.  Wasserversorgung 
Wfirabnrg^s  während  Hochwasser  sehwer  discreditire,  so  erffille 
ich  damit  eine  traurige  Pflichl 

leh  habe  dabei  aber  die  Genügt  hu  ung,  dass  ich: 

1.  An  tier  Anlage  dieser  Wasserversorgung 
absolut  u  11  1)  e  t  b  e  i  1  i  g  t  bin,  da  ich  dieselbe 
erst  nach  ihrer  p  r  o  v  i  s  o  r  i  s  c  Ii  e  n  Fertig- 
stellung 1H9 1  i  m  A  u  t'  t  r  a  g  d  e  s  2il  a  g  i  ri  t  r  a  t  s  v  e  r- 
ein  zelten  bacteriologiachen  Untersuchungen 
zu  unterziehen  iiatte. 

2.  dass  ich  bei  dem  ersten  ganz  kurzen  Gut- 
achten, das  ich  über  die  bacteriologische 
W  a  9  s  e  r  b  e  s  c  h  a  f  f  e  n  h  e  i  t  F  r  ü  h  j  a  h  r  1892  a  1*  ^  a  b 
m  1  ('  h  d  a  h  i  n  aussprach:  Das  n  e  u  e  W  ü  r  z  b  u  r  g  e  r 
Wasser  ist,  „wenn  die  Bodenverunreinigung 
und  bei  Ueberschwemraungen  das  Eindringen 
von  Mainwasser  vermieden  wird,  als  ein 
vom  hygienischen  Standpunkt  vortreffliches 
zu  bezeichnen.^ 

Dieser  Satz  ist  auf  meinen  ausdrttcklieheD  Wunsch  auch 
in  den  Bericht  des  Herrn  Director  Lamb  über  das  Würsburger 
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Waaaer  in  die  Festschrift  der  Stadt  Wfinburg  August  1892 
aufgenommeii  worden. 

Nicht  meine  Schuld  ist  es,  dass  die  dort  vor- 
ausgesehene Möglichkeit  sich  in  einigen  Jahren 
in  schwacher,  dieses  Jahr  aher  in  ansserordentlich 
starker  We  i  se  ge  Iten  d  gemacht  hat.  Im  übrigen 
ÜBgte.s  mir  (iure  haus  ferne,  den  Männern,  die 
damals  diese  Wasserversorgung  projectirt,  oder 
begutachtet  fanerkannte  Fachleute  wie  v.  Sandher q er , 
S  alb  ach ,  Di  e  m)  und  a  u  3  g  e  i  Ü  !i  r  t  Ii  a  b  e  u  .  eine  wesent- 
liche Schuld  dafür  aufzubürden,  dass  sie  die 
Bedeutung  der  Hochwasser  unterschätzt.  Es 
musste  ausserdem  damals  um  jeden  Preis  der  un- 
erträglichen Wassernoth  in  Wiirzburg  ein  Ende 
gemacht  werden  und  es  war  keine  grosse  Wahl 
vorhanden,  woher  man  das  Wasser  nehmen  wollte. 
Und  endlich  wolle  man  nicht  verkennen,  wie  viel 
leichteres  ist,  einen  Ma  ngel  einerAnlage  nachher 
zu  erkennen,  als  alle  denkbaren  Gefährdungen 
von  Anfang  an  zu  vermeiden. 

1.  Einleitung 

Aus  den  zahlreichen  früheren  Untersuchungen  des  Wasser- 
werks an  der  Mergentheimerstrasse,  speziell  aus  dem  grossen 
Gutachten  vom  November  1896,  waren  von  mir  folgende  Sät^ 
abgeleitet  worden  : 

1.  Bei  niederem  und  mittlerem  Mainstande  liefert  das  Pump- 
werk ein  seiir  keimarmes,  liygienisch  tatlelloses  Wasser. 
Mit  ganz  wenig  Ausnahmen  betrug  die  Bacterienzahi  nur 
13-  50  Keime  im  Cubikcentimeter. 

2.  Die  chemische  Untersuchung  ergab,  dass  bei  niederem 
und  mittlerem  Mainstand  das  Leitungswasser  je  nach 
Mainstand,  Ergiebigkeit  des  Grundwassei'S  und  Intensität 
des  Pumpens  eine  wechselnde  Zusammensetzung  zeigt 
durch  Beimischung  wechselnder  Mengen  von  Mainwasser. 
Die  Mischung  ist,  da  sie  stets  tadellos  filtriert  und 
weicher  als  das  reine  Grandwasser  ist,  in  jeder  Beziehung 
hygienisch  tadellos. 

3.  Bei  Mainhochwasser  —  untersncht  wurden  bis  November 
1896  die  beiden  Hochwasser  vom  25.-31.  III.  95  (höchster 
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Mainstand  vorübergehend  10.95  m  ^)  und  vom  12.  III.  96 
(höchster  Mainstand  nur  einmal  10,25  in)  —  änderten  sich 
beidemal  die  Verhältnisse  in  unerfreulicher  Weise.  Durch 
rasch  absinkende  Temperatur  und  plötzliches  Weich- 
werden des  Wassers  Hess  sich  eine  Erliühung  des  Maiu- 
wassergelialts  im  Leitungswasser  bis  aufTC^^  beobachten, 
was  allerdings  au  sich  hygienisch  und  tech- 
nisch gleichgültig  gewesen  wäre,  wenn  nicht 
gl  ei  c  Ii  zeitig  in  beiden  bisher  untersuchten 
Huch  wassern  ein  erhebliches  Steigendes 
Bakterien  geh  altes  d  es  Leitungs  wasse  rs  be- 
obachte t  w  o  r  d  e  n  w  ä  r  e. 
Die  £rgebnisi»c  t^iud  kurz  recapitulirt  auf  pag.  Ö4. 

2.  Plan  der  diesmaUj^en  Ünteraucbuo^. 

Bei  dieser  Sachlage  erschien  es  von  grSsster  Wichtigkeit, 
bei  dem  nächsten  Hochwasser  methodische  UntersachungeQ  in 
grösserem  Umfang  wie  bis  her  anzustellen,  um,  wenn  irgend 
möglich,  ein  genaueres  Bild  aber  den  Umfang  und  vor  allem 
den  Eintrittsweg  der  Vernnreinigangen  zn  gewinnen. 

Nachdem  ich  zur  Zeit  der  Wässerklemme  und  sehr  niedrigem 
Mainstand  im  Januar  1897  schon  einige  chemische  Untersuchungen 
des  Leitungswassers  vorgenommen  hatte,  ordnete  ich  am  1.  und 
Februar  chemische  Untersuchungen  an  und  begann  am  4- 
Februar,  sowie  mich  Herr  Direotor  Lamb  vom  Steigen  des  Mains 
in  Hassfurt  in  Kenntniss  setzte,  eine  streng  planmässige  Unter- 
suchung' 

Ich  richtete  mit  HfUfe  meiner  3  sich  ablösenden  Assistenten 
im  Wasserwerk  ein  Laboratorium  ein,  wo  Beobachtungen  vom 

4u  IL,  4  Uhr  Mittag  —  6  II.,  6  Uhr  Mittag 
d.  h.  50  Stunden  lang  unausgesetzt  in  zweistündigen  oft  auch  in 
nur  einstündigen  Intervallen  gemacht  wurden.   Während  der 
ganzen  Zeit  waren  die  Pumpen  Tag  upd  Nacht  im  Betrieb.  Die 
Aufgaben  dieses  improvisirten  Laboratoriums  waren : 

1.  Soiortiges  Anlegen  von  je  3  Plattenkultureu  zum  Zählen 
der  Leitungs wasserbacterien. 

2.  Bcoh.iLlitiing  der  Temperatur  des  Leitungswassers. 

3.  Beobachtung  der  Klarheit  des  Leitungswassers, 

1)  Hftxlmale  H61i«  Dubekantit,  weil  der  Pegel  eiae  Zeit  laag  oaxogiaglieh  war. 
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4.  Scliöpfuug  einer  FIa.>?che  LeitungH  A  ass  u  >  zur  späteren 
AlxlampfrückrftaTulbestimmung,  letzUic  wurde  nicht  in 
allen,  sondern  nur  in  den  nacli  dem  Resultat  der  anderen 
Versuche  ausgewählten  Proben  ausgeführt. 

5.  »Sofortige  TTntersucliuug  aller  geschöpften  Leitungswasser- 
proben auf  organische  Substanz  —  durch  Titrirung  mit 
iVrniarjganat. 

6.  Beobachtungen  über  das  Steigen  und  Fallen  des  Main- 
wassers in  specie  über  die  UeberÜuthung  der  Öchacht- 

deckel. 

7.  Aehnlic-lu*  l»aeteriologi3che,  therniometrische  und  cheimsi  he 
UntersuciiUDgen   an  sehr  zahlreichen  Mainwaaserproben. 

Endlic-Ii  wurde  von  den  Angestellten  des  Wasserwerkes 
beobachtet : 

8.  Wasserstand  im  Sammelschacht  und  Mainpegelstand. 

9.  zweimal  täglich  die  Wasserstände  in  den  Wasserrohren 
des  Beobaehtungsfelds. 

Alle  gewonnenen  Zahlen,  soweit  sie  sich  als  verwendbar  für 
das  Gutachten  herausstellten,  sind  in  Tabellen  knapp  und  übersicht- 
lich dargestellt,  nar  die  anfgefährten  Bacterienzahlen  erheischen 
nähere  Erklärang. 

Wo  die  Zahl  der  aufgegangenen  Kolonien  es  irgend  erlaubte, 
säklte  ich  die  Keimzahl  nach  viermal  24'*  langer  Beobachtung  bei 
circa  20<>,  diese  Zahl  giebt  ziemlich  alle  vorhandenen  Keime  — 
in  einigen  Fällen  wnrde  nach  7  Tagen  nochmals  gezählt  and 
mehrmals  keine  nennenswerthe  Zunahme  gefunden. 

Die  dichten  Platten  aus  der  Zeit  der  starken  Wasserver- 
unreinigung mussten  jedoch  meist  schon  nach  dreimal  24 ge- 
zählt werden,  weil  nach  viermal  24 diesselben  schon  verflüssigt 
und  nnzählbar  waren,  es  ist  also  zu  beachten,  dass  die  gefundenen 
Yerunreinignngen  während  der  schlimmsten  Zeit  nur  Minimal- 
jsahlen  sind,  die  bei  Zähinngen  am  4.  Tag  leicht  noch  20  \  höher 
hätten  gefunden  werden  können. 

Nachdem  dieses  ganze  Zahlenmaterial  gewonnen  war 
(Tabelle  £),  wurde  die  bacteriologische  und  chemische  Unter- 
anchnng  des  Leitungswassers  bis  zxan.  20.  JPebrnar  einmal 
täglich,  (bis  zam  8.  II.  zweimal  täglich)  fortgesetzt,  am  das 
Abklingen  der  beobachteten  Leitangswasserverändemngen  za 
studieren.  (Tabelle  II)« 

Ich  lasse  nun  die  Tabellen  folgen: 
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Untersuchung  yon  Wasser  während  und 


a)  Leitung;  (Mergentheimerätraääe> 


1 

Saaer- 

BactHrit-n  | 

Temp. 

Aassehen 

AUW 

ataiia 

stott* 

Dach  4  Tagen 

Terbraneh 



gezählt 

1.  n. 

6,8 

Klar 

501 

O.o 

8  n 

- 

478 



4.  n. 

4  ^  Nachm. 

6,8 

t 

* 

478 

0,6 

60 

6  „ 

ir 

— 

0,6 

50 

8  • 

- 

m 

472 

0,7 

50 

— 

m 

— 

0,R 

76 

12 1>  Nachts 

— 

m 

— 

0,7 
0.8 

9^ 

6.  II. 

21»  Frth 

8.8 

#  ' 

— 

90 

8  • 

— 

m 

— 

— 

94 

4  » 

— 

» 

0,8 

100 

— 

m 

— 

6  » 

— 

j» 

0.8 

193 

— 

m 

— 

0,8 

830 

«  * 

m 

— 

0,8 

450  1 

— 

0,8 

1600 

10  » 

• 



0,8 

2800  1 
Bacterii  ri  d  u  Ii  '■ 

n  » 

12^  Mittags 

^  Ä 
6,4 

m 

0,8 

58D0I) 

6,2 

m 

442 

8000 

Ih  Nachm. 

5.9 

0 

— 

0,8 

5.8 

m 

— 

— 

18000 

6,4 

m 

— 

0,9 

fi 

4,7 

1.3 

16700 

8  „ 

4,9 

» 

— 

1,2 

20000 

10 

4,8 

m 

898,8 

1.3 

18000 

11 

120  Nachts 

4,2 

4,2 

w 

1,6 

6.  Q. 

11»  Frth 

4.0 

aabr  Tiala  | 

miiiinule  Spitr  von 

OfMlMcena 

1 

sahr  ▼!«!«  | 

2 

4.0 

— 

— 

— 

4,0 

Er»te  merkliebe 
OpalMesas 

1.6 

—  1 
8 

•» 

,3,8 

—  1 

3,8 

19 

19660  1 

«  * 

3,8 

— 

H,8 

1,7 

8  • 

3,8 

deutlteh 

9  • 

a,8 

1.5 

18000 

10  , 

3,H 

lih  Mittaga 

3.8 

328 

iTö 

3,8 

1.1 

87600 

1  Ii  Naeliin 

8.8 

i,v 

2  » 

1.1 

8  • 

a»9 

1.8 

86000 

4  ^ 

4,2 

1,1 

21  «wo  ! 

5  . 

4,1 

1,1 

>)  Vom   h.  IT.  11  rhr  —  12.  II.  m\i»i>:  Jie  Keimtahl  schon  Uoh  3  TftgM 
ermittelt  werden,  da  am  4.  Tag  meist  VerÜässiguug  «intrat. 
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nach  der  Hochfluth  im  Februar  1897. 


b)  Main. 


_1 

Stande 

Temp. 

vtMlieii 

■ 

Saovp 
Stoff- 
VW- 
braach 

BMlerifttt 
nach  8  Tagen 
gez&hlt 

1.  n. 

0,0 

' 

trüb,  lehmig 

419  (Aiche  270} 

2,6 

3.  S. 

0.2 

6.7 

4.  n. 

4  h  Nehm. 

9,36 

«r 

2B6 

7.7 

700000 

6  . 

9,56 

6,5 

8  „ 

— - 

9,66 

• 

— 

7,6 

816000 

9,69 

l2liNcht.s. 

9,79 

_ 

6.  U. 

2  b  Früh 



10,02 

196 

9.4 

4  • 

10.10 1 

560000 

«  m 

10.16 

190,4 

9.4 

7  „ 



10.23 

8 

■ 

10,29 

0 

 ^ 

10 

mv  ff 

10,41 

n 

— 

120000 

10,47 

0 



_ 

12bMttga. 

— 

10.51 

m 

— 

214000 

1  b  Nehm. 

10,58 

n 

11,2 

2  „ 

10,64 

ff 

110  000 

• 

4  „ 

_ 

10,72 

n 

- 



6  . 

10,85 

0 

164 

4-  0.2 

10,93 

ff 

1Ü.2 

860000 

10  „ 

11.02 

H 

H  „ 

1 1  (%d 
1 1  •Vre 

0 

12bNcbU. 

11,06 

n 

— 

11.08 

n 



— 

2  • 

11,10 

0 

_ 

3  » 

11,11 

0 

4  . 

11,11 

0 

11,11 

« 

8  » 

11,11 

tf 



7  • 

1 

11.11 

0 

8  f, 

11,08 

» 

176 

6«O0O 

(BMh  N  h) 

■pit«raailbibaf 

11.03 

0 

10  , 

11.03 

0 

176 

n  , 

10,b8 

0 

12bMttg8. 

10,96 

0 

300  000 

l)>Nehai. 

10,09 

0 

<> 

10,87 

10,0 

10,61 

0 

4  « 

■ 

10,7b 

i 

5  « 

1  I 

■ 

10,75 

: 
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Tabelle  I.  (Fortcetsane). 

TJotersucfauDg  yon  Wasser  während  und 


a)  Leitnn/a;  (Mergentheimerstrasse) : 


Tag 

Stand« 

1 

Temp.  1 

1 

Bflokatand 

Orgau. 
Sab-  ; 
»taas  i 

am  8.  Tii(r 
g««Ililt  1 

1 

•7  Tt 

>.   11.  1 

Ä  f\ 

4,U 

opaiaseiniMi 

aWFJU  1 

7 

4,'» 

alt 

f.  „ 

VI*  X  WUM 

1 

8.  „ 

16700 

y.  .r 

9i>  Frttb 

4,6 

•r 

398,8 

08 

9513 

1 A 

ff 

w 

DI  tu 

1  1 

n 

19 

R  9 

18.  « 

4.4 

Kr 

400,0 

8261 

15» 

4,4 

tt 

360.0 

1.2 

2240 

16.  „ 

tl 

1906 

17.  „ 

: 

4,6 

n 

364 

0,9 

1470 

IS  : 

fr 

ff 

— 

1021 

19.  „ 

M 

3.8 

klar 

868 

1,8 

841 

20.  „ 

ff 

4,3 

— 

— 

62B 

21. 

M 

4,9 

« 

— 

— 

22.  „ 

3  b  Haobm. 

4,5 

ff 

4t2,4 

753  1 

2H.  „ 

»» 

4,6 

ff 

— 

— 

403  1 

24.  „ 

n 

4,5 

ff 

393.2 

1,0 

377  1 

25.  „ 

tt 

4,9 

ff 

— 

301  il 

20.  „ 

tf 

5,1 

ff 

388,4 

1,0 

265  ;1 

27.  „ 

n 

6,7 

ff 

— 

— 

150  -j 

28.  • 

» 

6.» 

ff 

— 

— 

I.  III. 

Am 
1» 

5,3 

•f 

377,6 

0.8 

149  1 

2  H 

4,9 

  1 

3.  „ 

ft 

5,1 

mm» 

0,8 

111 

1 

4.  „ 

99 

ö.l 

0,8 

97 

h.  „ 

tf 

5.2 

IF 

86  ! 

6.  „ 

ff 

6,1 

JP 

0.7 

i 

7  n 

fr 

5.4 

W 

4,1 

9.  „ 

„ 

ff 
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10.  „ 

ir 

5,9 

II.  „ 

" 

5.9 

109 

12.  „ 

FF 

J  0 

OJ 

60 

13.  - 

6,1 

ff 



14.  „ 

6.0 

ff 

15.  „ 

ff 

6.1 

ff 

10  „ 

6.0 

» 

17.  „ 

ff 

0.2 

»» 

0,9 

O.i 

1» 

19.  „ 

t 

6,2 

ff 

20.  „ 

1* 

(".,2 

f» 

32 

21.  „ 

tt 

Ü.l 

ff 

361,6 

59 

22.  „ 

1  1» 

6,3 

ff 

(877,2)  882,8 

0.9 

49 

ff 

0.0 

ff 

35 

u.  „ 

w 

6,3 

ff 

25.  . 

H 

6,5 

ff 

20.  , 

tt 

1 

27.  „ 

1  6,7 

1  ff 

1  - 
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nach  der  Hocblluth  im  Februar  1897. 

b)  Main: 


i 
1 

KfiekaUnd  ' 

1 

Bacterlen 

^  IT 

7.  ü. 

Ö  Früh 

10.04 

7.  „ 

4n  Nachm. 

— 

y.y  1 

8  » 

9*1  Frfih 

Stark  opal. 

202 

9,S9 

8.  , 

S^/gti  Nachjn, 

M 

9,09 

\  10.  „ 

m 
m 

I 

H 

0,8 

m 

All 

IS 

m 

— 

— 

9  Tl 

14 

1* 

» 

. — 

If 

_ 

9,12 

1  16 

» 

_ 



9  16 

» 

__ 

— 

9,48 

18.  „ 

If 

— 

9,53 

19.  „ 

9b  Früh 

nicht  «abr  Unh. 

223 

40  000 

9.15 

iBod«aHittg«rinK 

(4  Tag) 

20.  „ 

ir 

— 

9.0-2 

21.  „ 

w 

— 

— 

8,83 

If 

3,3 

— 

8,76 

23.  „ 

w 

3,0 

_ 

_ 

8,81 

24.  . 

«r 

3,2 

— 

8,81 

25.  , 

4.7 

H 

_ 

9.0  ( 

26.  „ 

4.7 

n 

_ 

— 

9.06 

27.  „ 

_ 

9,U 

88.  » 

: 

5.8 

9.19 

1.  lü. 

5,8 

9  31 

2.  . 

: 

6.1 

9.28 

» 

4.2 

» 

9,26 

8,6 

m 

9  30 

3,9 

m 

9  34 

IT 

3.3 

m 

9.33 

4.1 

n 

9  14 

« 

5,6 

n 

U  00 

9.  „ 

* 

5,4 

w 

."^  9S 

1  10. 

4.4 

m 

:  n.  „ 

4.6 

» 

12.  „ 

» 

5,8 

fr 

\  13.  „ 

4,8 

IT 

14.  „ 

.•>,1 

m 

1  15.  „ 

6,3 

» 

8.89 

6,6 

m 

8,81 

;7.  „ 

» 

7,0 

H 

8,89 

If 

8,78 

7.7 

» 

8^76 

ao.  . 

» 

7,1 

w 

S  TaJ''^^'^^ 

8,89 

81.  „ 

6.3 

tt 

**  **^\40  0U0 

9,26 

28.  . 

7.0 

<r 

88lt8 

9,38 

23.  „ 

7,9 

m 

9,32 

124.  „ 

» 

9,3 

fr 

9,10 

|86. 

If 

8,3 

H 

8,96 

I  26.  „ 

m 

9,0 

0 

S,87 

^  27.  , 

n 

Ö,l 

If 

8,80 
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An  [hiw\  der  Tabellen  sind  die  Curventafeln  II  uud  III  ent- 
worfen, und  mit  Hülfe  derselben  lässt  sich  nun  eine  ganz  genaue 
Scbildernug  des  Vorganf^s  geben. 

Als  wir  am  4.  Februar  4UlirAbends  dieUntersuchung  begannen, 
war  schon  seit  einiger  Zeit  der  Main  etwas  liJüier  als  normal 
d.  h.  etwa  8  —  9  m  statt  7,5  —  8  m  gestanden,  den  augen- 
bliekliehen  Wasserstand  von  9,36  m  konnte  mau  als  schwackes 
Hochwasser  bezeichnen. 

Der  Main  war  trüb,  ungeheuer  bacterienreich,  700 OÜU  Keime 
pro  Cubikcentimeter  wurden  gezählt,  das  Mainwasser  war  sehr 
weich,  der  Rückstand  betrug  nur  280  mg  pro  Liter,  während  er 

am  1.  II.  419 
r,    S.  IL    343    betragen  hatte. 

Die  Temperatur  war  -f-  der   Fluss  also  durch  die 

Schneeschmelze  trüb,  bacterienreich,  weich  und  kalt  geworden. 

Das  Leitungswasser  nm  4.  Februar  4  Uhr  Abends  zeigte 
noch  durchaus  normale  Beschafifenheit .  es  war  tadellos  klar, 
von  normaler  Härte  (478  mg  Rückstand  in  1  Liter),  etwa  von 
der  üblichen  Wintertemperatur  des  hiesigen  Leitungswassers 
(6,8**)  und  die  Keimsahl  betrag  50  Keime  in  1  Cubikcentimeter. 
Diese  Zahl  ist  zwar  um  ein  weniges  höher  als  die  in  früheren 
Jahren  bei  den  regelmässigen  Untersuchungen  meist  ermittelten 
Werthe  (8  —  35  Keime)  aber  doch  als  sehr  bescheidene  und 
befriedigende  Zahl  zu  bezeichnen. 

4  Stunden  lang  —  bis  8  Uhr  Abends  blieb  die  Keimzahl 
constant,  dann  stieg  sie  während  der  Nacht  langsam,  anfangs 
unmerklich  auf  76,  90,  100  bis  Morgens  um  4  Uhr.  Diese  Zahlen 
sind  nicht  durch  den  Zufall  bedingt,  denn  das  Ansteigen  erfolgte 
so  regelmässig  und  gesetzmässig,  dass  auch  auf  diese  geringe 
Keimzunahme  Werth  gelegt  werden  darf.  Ausserdem  sind  alle 
Bacterienzahlen  Mittel  ans  3  meist  sehr  gut  stimmenden  Einzel- 
untersuchungen. 

Von  6  Uhr  früh  am  5.  II.  ging  nun  die  Steigerung  der 
Keimzahl  rascher;  sie  betrug: 

5.  IL   um   6  Uhr  196 
7   ,  330 
d  ,  450 
9i|s   «  1500 

10  n  2800 

11  ,  5800 

12  „   Nachts  8000 
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6.  II.    um    2  Uhr  Früh  13000 


6  „  15700 

8  ^  20000 

1  «    kaum  zählbar 

5  „  19000  ( 

8  ,  IROOO  J 

11  „  275<  >0 

3  „  25UU0 


5   ,  21000 
7  U.  8    »    Früh  24000 

4   „    Abends  2üUO0 


Hierauf  ging  die  Zahl  sehr  langsam  sorUck  and  erreichte 
erat  am  87.  II.  wieder  150,  erst  am  12.  III.  wieder  60.  (Vergl. 

pag.  60). 

Diese  enorme  Keimzahlateigerung  ist  als  unzweifelhaftes 
Zeichen  des  Eindringen.-?  von  unfiltrirtsni  ^lainwasser  fiiifzufassen 
—  Hji  war  von  grossem  Interesse,  zu  «-onstatiren,  oIj  nicht  auch 
tür  (las  At!L'''  citip  Trübung  des  Leitungswassers  dur^-ls  die 
lehmigen  Maintiuthen  zu  beohachten  sei.  In  der  That  war  vom 
5.  II.  früh  1  Uhr  eine  unzweifd hafte,  von  8  Uhr  ab  eine  sehr 
deutliche,  immerhin  nur  dem  aufmerksamen  Beobachter  autlallende 
Trübung  des  Wassers  zu  bemerken,  die  am  7.  II.  noch  vorhanden 
war  und  dann  nicht  weiter  bemerkt  wurde. 

Während  sich  die  Keimzahl  in  dem  beschriehenen  enormen 
Haasse  vermehrte,  wurde  auch  das  Leitungswasser  zunehmend 
weicher. 

Die  wichtigsten  Zahlen  der  Tabelle  in  dieser  Hinsicht  sind : 


Von  hier  ab  nahm  der  Gehalt  wieder  rasch  zu  und  erreichte 
am  8.  II.  wieder  396  mg,  was  etwa  dem  gewohnlichen  Gehalt 
bei  hohem  Main  entspricht. 


1.  II.  501 

3.  II.  478 

4.  II.   4  Uhr  Mittags  478 

8  ^  Abends  472 

5.  II.  12  ,  Mittags  442 

10  „  Nachts  393 

6.  U.    5  ^  Früh  324 

11  ,  „  328 
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VollkommeD  parallel^  wie  die  Curve  auf  Tafel  III 
zeigt,  mit  dem  Weioherwer  den  ging  das  Kalterwerden 
des  Wassers,  die  Temperatur  sank  erst  langsam,  dann 
rasch  von  6,  8  auf  5,8  ^  und  stieg  nur  langsam  wieder  zu  höheren 
Wertheti. 

Auch  die  orgauische  gelöste  Substanz  (geraes.^en  tlnreh  die 
zur  Oxydation  von  1  Liter  Wasser  noth\ven<lig'*  Sauerstort'meiige 
in  Milligramm)  irn  Leituntrswasser  nahm  unter  dem  Einflngs  des 
Main\v<t>>ei >  zu  ~  aber  —  wif^  in  früheren  Jahren  in  relativ 
bescheidener  Weise,  sie  stiei!;  von  ihrem  normalen  (iehalt  von 
0,5  m ET  pro  liiter  nur  auf  1,V>  injj^.  wälireud  der  Main  fortwährend 
Werthe  von  6,ö — 11,2  zeigte.  Aul  TalelV^)  unterste  Kurve  sind 
nur  die  Werthe  für  das  Leitungswasjser.  aber  nicht  die  für  den 
Main  eingezeichnet,  letztere  sind  aus  Tabelle  1  zu  ersehen. 

Die  Ergebnisj'o  dieser  ezaeten  Untersuchungen  —  die  sich 
bis  auf  die  leichte  Opalescenz  nicht  durch  die  Sinne  erlangen 
Hessen  —  berechtigen  zu  dem  allgemeinen  Schluss: 

Wie  bei  den  beiden  früheren  näher  untersuchten  Hoch- 
wässern drang  auch  diesmal  von  einem  gewissen  Zeitpunkt  an 
unfiltriertes  Mainwasser  in  den  Sammelkanal  ein,  im  Unterschied 
zu  früheren  Jahren  beschränkte  sich  aber  die  beobachtete  Keim- 
zahl nicht  auf  1042  oder  1830  Keime,  sondern  erreichte 

2  Tage      lang  Werthe  über  2<H>no  Keime 

5  Wochen    „  „    erheblich  über  100  Keime. 

Während  diese  Veränderungen  sich  im  Leitungswasser  voll- 
zogen, zeigte  der  Main  folgendes  Verhalten.  Continuirlich  steigend 
drang  der  Main  gegen  die  Leitung  vor,  überschwemmte  am  6.  II. 
früh  zwischen  7  und  8  Uhr  bei  einem  Pegelstand  von  10,25  m 
die  er.sten  Schachtdeckel  C  und  G.  Das  Steigen  dauerte  bis  6.  Ii- 
früh  3  Uhr,  der  \\'asser8tand  blieb  dann  bis  7  Uhr  constant, 
hierauf  begann  das  Wasser  erst  langsamer,  dann  rascher  zu  fallen. 
Am  7.  II.  früh  6  Uhr  waren  bei  einem  Pegelstand  von  10,15  m 
alle  Schachtdeckel  wieder  frei*  Eine  genauere  Uebersicht  über 
das  Verhalten  der  Schachtdeckel  giebt  beifolgendes  Schema: 


I)  Ich  hftbe  di«»e  «rfrenli«^«  Thatsache  ja  meiaem  Gntaichten  am  Nov.  18M 
aaffttlirlicli  (»esprooheu  and  erklürt.   Vergl.  p.  42  a.  43. 
s)  Nicht  r«prodaoiert. 
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Tabelle  III. 

CeberflutungS'  und  Entflutungszeit  der  Scbädite. 

Schachtdeckel 
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•3- 


D    C  B 


Datun,    ^  Tagebau  [       «  •l^.^f  *  V.l?  ^ '  T''*» 


1 


noph  Tom  WM»«r  frei. 
Ueberflvtet  (X)  waren: 


ö.  Jl.  97. 

Frflb  8 

_ 

- 

>^  - 

- 

X 

1  — 

1 

1  -  :  - 

»• 

9 

- 

_ 

X  X 

X 

X 

>t 

Abuiids  9 

_ 

— 

X 

X  1  X 

X 

X 

X 

i: 

-|x 

•1 

Nachts  1 2 

X 

X 

X  '  X 

X 

X 

X 

6.  il.  97. 

Früh  9V» 

X 

X  X 

X 

X 

X 

tf 

Naohm.  3 

X  1  X 

X 

X 

X 

7.  iL  97. 
* 

Frtth  $ 

\ 

• 

- 

- 

hinge 


Wie  Tabelle  I  zeigt,  blieb  der  Main  übrigens  noch 
hoch ;  bis  Ende  März  war  sein  niedrigster  Stand  8,87  m  —  meist 
war  er  aber  gegen  9,1  m. 


III.  Versuche  aus  den  initgetheilten  Zahlen  nähere  Schlüsse  zu 
ziehen,  in  weleher  Weise      Uochwasserzeiten  der  Main  mit 
den  Leftnngswasser  in  Bexlebnng  tritt. 

A.  Betrachtungen  über  die  chemische  Zusammensetzung  und 

Temperatur. 

Es  liegt  nahe,  bevor  wir  auf  die  Frage  der  Herkunft  der 
Bacterien  eingehen,  auf  die  erhaltenen  chemischen  und  thermischen 
Daten  eine  Berechnung  der  Wassermengen  zu  begründen,  die 
sich  aus  dem  Main  dem  Leitungswasser  beimischten. 

Ich  habe  in  meinem  G-utachten  vom  November  1896  zuerst 
genauer  aus  dem  Gehalt  des  Wassers  an  gelüsten  Bestandtbeilen 
zu  berechiif^n  versucht,  in  welchem  Verhältniss  sich  zu  ver- 
schieflenen  Zeiten  Mainwasser  dem  Leitungswasser  beimischt  und 
gefunden : 

.bei  mäsäigein  Mumstaud  und  massigem  Pumpen 

18— 440/0  Main  Wasser 
bei  massii^em  Mainstaj.d  und  starkem  Pumpen  60 — 70^/o  „ 
bei  starkem  Hochwassei;  bis  80<^/o  „ 

Votbandl.  der  pb7a.*iD«d.  0«t«UichKft.  N.F.  XXXIIL  Bd.  (1.3)  5 
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£5  war  dabei  die  Annahme  gemacht,  dass  das  (rrandwasser 
(ßergwasser)  einen  constanten  Gehalt  von  600  mg  im  Liter  hat 
und  dass  sich  stets  Mainwasser  von  der  Zusammensetzung  bei- 
mische, wie  es  gerade  vorbeifliesse.  Ich  habe  allerdings  selbst 
im  gleichen  (TUtarhteii  unter  Benutzung  der  Temperatur- 
beobachtuni^en  bewiessen.  das.>  Jas  eindringende  weiche  Wasser 
nicht  die  jeilesmalige  Mmnteniperatur  hat,  sondern  im  Früh- 
sommer kühler,  im  Herbüt  wärmer  als  der  Alain  ist,  dass  das- 
selbe also  jedenfalls  eine  Zeitlang  im  Geiäiule  verweilt  und  nicht 
wohl  senkrecht  auf  den  Mainlauf,  sondern  mehr  weniger  schräg 
gegen  den  Sammelkanal  fliesst.  Dennoch  konnte  man  damals 
rechnen,  unter  Verwerthung  der  gleichzeitig  ermittelten  Werthe 
für  Main  und  Leitung,  da  das  Mainw.isser  während  <ler  damaligen 
ITnteri:u<  liunL;szeit  nicht  annähernd  die  Schwankungen  an  Gehalt 
liurelnn.'ichte  wie  diesmal  ,  wo  wir  vom  1,  II.  —  5.  II.  97 
die  extremsten  Mainwerthe  beobachteten .  d\>-  unter  all'  den 
recht  zahlreichen  bisher  ermittelten  Werthen  enthalten  sind, 
nämlich; 

1  II.  419  mg  pro  1  Liter 

3.  II.  334 

4.  IL  29ti 

5.  II.  2  Uhr  Früh  196 

6  Uhr  Früh  190 
6  Uhr  Abends  164 

Im  Jahre  1896  war  unter  41  Maiuanalysen  360  der  höchste 
201  der  niedrigste  Werth,  und  während  der  Hochwasserperiode  1896 
achwankte  der  Grehalt  nur  von  230  ^  201. 

Wollen  wir  also  mit  den  Wertheu  von  diesem  Jahr  (1897) 
Mischangsrechnungen  aasfUhren,  so  ist  nnnrngänglich »  dass 
wir  den  Werth  des  reinen  Grandwassers  (600)  nicht  mit  dem 
des  Mains  vom  seihen  Tage  sondern  mit  dem  vom  vorigen  Tage 
snsammen  in  die  Rechnung  einfahren, 


')  Thut  mau  Moht  uaJ  recbuut  m&a  mit  <]eu  Maiuwerthfi.  v  ti  glejchea 
Tag,  üo  ergibt  sich  ottenbarcr  UasinQ,  z.  B.  mit  steigendem  ^laiawasser  ein 
abaehmiMid«r  Gehalt  «o  MaiairMier  im  Leitungswasser ;  so  «r&ren  am : 

1.  II«  46'%  Graadwasser  55  "/v  Hainwasser 

2.  II.    G4<';«  „  46  O  o  „ 
Z.  II.   96  0.11  S6«<^ 
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Theoretisch 
reine»  Gnttd« 
Wasser 

Main 

Leitnng 

Beieohaet 

So  «r^ebt  sich: 

1 

4 

l.  IL* 

1 

%tOtag 

419  mg 

601 

40*  0 

Grnndw.  66^«r  Hatnw. 

1 

(Werth  V. 

! 

&  II.* 

1 

1 

SOO  mg 

4 10  mg 

f» 

( Werth  y.  1  If.) 

1 

4.  IL* 

600  mg 

334  mg 

478  i 

32-^. . 

>• 

60'--,  ü  „ 

1 

(Wnthv.Siir.) 

1 

600  mg 

419  mg 

478 

60»> 

II 

60«/«  „ 

i 

(WertkT.i.lI.) 

6.  I[. 

1 

flOOmg 

236  mg 

442 

66»/« 

•f 

44'»/*  „ 

(Werth  T.4.  IL) 

• 

1 

600  mg 

442 

j40«/o 

»f 

60»/o  „ 

(  Werth  V.3.  II.) 

6.  II  * 

600  mg 

liHmg 

324 

34*><.i 

w 

62«^- 

1 

! 

1 

600  mg 

164 

4l<V'u 

II 

49'>;. 

Von  diesen  Zahlen  halte  ich  die  mit  *  versehenen  für  die 
wahrsc  heinUchsteD  M  und  Jiomme  also  zu  dem  Sohluss,  daaa  durch 
das  Hochwasser  die  Beimengung  von  Mainwasser,  die  vorher  etwa 
50  %  betrug,  auf  68  %  gesteigert  wurde.  Das  rasche  Weich- 
werden  des  Leitungswassera  kam  diesmal  weniger  davon  her, 
dass  nun  viel  mehr  Mainwasser  angesaugt  wurdet  davon, 
dass  das  in  mässigein  Grade  stärker  angesaugte  Leitungswasser 
sehr  weich  war.  —  Im  März  1896  ezgab  die  Berechnung  bei 
Hochwasser  gar  nur  21  "/o  Grundwasser  und  79  %  Mainwasser. 

Zu  ganz  analogen  Resultaten  kommen  wir  bei  der  Be- 
trachtung der  Temperaturverhältnisse.  Das  reine  Grundwasser 
der  Gegend  ist«  wie  ich  im  vorigen  Gutachten  auseinandergesetzt, 
etwa  9,50  warm. 

Nehmen  wir  die  Temperatur  des  Mains  vor  der  Schnee- 
schmelze Anfangs  Februar  zu      an^  so  war  eine  Mischung  von 

1)  Je  stärker  der  Main  steisjrt,  je  mächtiger  er  gegen  den  Sammelkanal 
drückt,  je  starker  er  das  Gelaude  ubetächwemmt,  um  so  eher  dürfen  wir  aauebmea, 
dass  die  momeutaae  Zasammensctzaug  des  Malowassers  der  des  Wassers  entspricht, 
das  eben  von  der  Mainseite  in  den  Sammelkanal  länft.  —  Immer  wird  natftriioh 
die  Teranssetsnng  gemacht,  dass  das  Gnudwasser  stets  600  mg  Rüokstaad  habe, 
ist  dies  zn  streng,  beträgt  der  RnckstaDd  desselben  zeitweise  nur  550  mg,  so  ist 
natftriioh  in  Wirklichkeit  ein  nicht  nnerheblich  höherer  Gehalt  an  Grand  wasser  da. 

(13»)  b* 
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etwa  5rVo  Grrnndwssser,  49%  Mainwasser  nStliig,  um  die  Leitnngs- 
wassertemperator  von  6,8^  2tt  erklären. 

Auf  der  Höbe  des  Hochwassers  war  der  Main  -f  0,2  während 
mehrerer  Tage,  das  Leitungswasser  sank  bis  auf  3,8,  das 
bedeutet  39  **/o  Grundwasser  und  61  "/o  Mainwasser. 

Diese  Resultate  entsprechen  im  we^entlirlien  den  aus  .ien 
chemischen  Daten  ersi;lilos.senen ,  sie  sind  aber  otl'enbar  zu 
günstig,  denn  das  Mainwasser  erwärmt  sieb  im  Winter  <  t  .v;ia  ira 
Boden,  ebft  es  zum  Sammelkaiial  kommt.  In  Wirklichkeit  dürfte 
wobl  etwas  mehr  Maiiiwaciser  zuströmen,  etwa  06 '-',0,  wie  aus  den 
chemischen  Daten  gefunden.  Es  bat  also  die  chemische  und 
thermometrische  Untersuch ung  des  diesjähriqjen  Hochwassers,  grade 
so  wie  im  Ftd)ruar  1S97,  ein  vermehrtes  Kindringen  von  Main- 
wasser zur  Uochwasserzeit  mit  absoluter  Sicherheit  ergeben. 

B.  Betrachtimgeii  über  den  Bacterieiigehalt. 

Wie  selion  des  öfteren  ausgeführt,  bekümmert  uns  das  ein- 
dringende !\rainwasser  gar  nicht,  solange  es  —  wie  bei  normalem 
Mainstand  stets  —  tadellos  filtriert  ist.  Dageg-^n  lehrt  uns  ein 
Baeteriengehalt  wie  wir  ihn  iliesmal  beobachteten,  der  in  seiner 
Maxirnalzahl  27000  einen  enormen  Werth  darstellt,  dass  unsere 
Wasserleitungsanlage  noch  schwere  Män^^el  hat. 

Üb  eine  Beseitigung  dieser  Mängel  mögiich  ist.  lasst  sich 
nur  dadurch  bestimmen,  dass  wir  klare  Einsicht  haben,  wodurch 
sie  entstehen. 

Wir  kommen  dadurch  zu  der  wichtigsten  Frage:  Auf 
w  e  1  c  b  e  Tn  ^V  e  g  e  k'  o  m  m  e  n  die  B  a  c  t  e  r  i  e  n  zu  H  o  c  h  - 
wasserzeiten  in  unser  Leitungswasser,  einer  Frage, 
die  ich  schon  in  den  beiden  letzten  Gutachten  aufgeworfen  und 
zu  lösen  versucht  habe,  soweit  es  unsere  damalige  Kenntniss 
gestattete. 

Die 5  verschiedenen  theoretisclien  Möglichkeiten  sind  folgende: 
a)  Die  Bacterien  stammen  nicht  aus  dem  Main,  sondern 

1.  sind  bloss  Bacterien,  die  an  den  Wandungen  des  Sammel- 
kanals  hingen  und  beim  Hochwasser  abgerissen  wurden. 
(Wandbacterientheorie). 

2.  sind  Erdbacterien  aus  fier  nächsten  Umgebung  des  Kanals, 
die  beim  starken  Kindringen  des  Mainwassers  in  den 
Geländeuntergrund  weggerissen  wurden.  (Erdbacterien* 
theorie). 
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^173)  der  ilergeulhciliiei Strasse. 

h)  Die  Bacterien  stammen  aus  dem  Main ; 

3.  Sie  dringen  ein  beim  Ueberflatlien  der  Schachtdeckelt 
durch  nicht  dicht  schliess^nde  Ritzen  (Schachtdeckel- 
theorie). 

4.  Sie  dringen  ein  beim  Ueberfluthen  der  Schachtdeckel 
durch  die  Poren  oder  gar  durch  Klüfte,  Ritzen  und  dergl., 
die  sich  im  Erdreich,  das  den  Sammelkanal  von  oben 
deckt,  gebildet  haben  (Theorie  des  ungenügenden  Decken- 
soliutzes). 

5.  Sie  dringen  ein  mit  dem  unterinliscli  gegen  den  ivanal 
vordringenden  Mainwasiser  resp.  die  Filtration  des  vom 
Main  .1  gegen  den  Kanal  andrängenden  Wassers  wird 
eine  ungenügende,  sowie  der  Druck  des  angt^sciiu oilenen 
Mains  zu  rasch  das  Wasser  durch  die  filtrierenden  da- 
zwisoLenliegendeii  Sandmassen  presät  (Tiieorie  des  unge- 
nügenden Seitenschutzes). 

Diese  5  Möglichkeiten  Sf.hliesen  sich  nicht  aus.  können  viel- 
mehr alle  nebeneinander  bestehen,  jede  muss  aber  einzeln  discu- 
tiert  werden. 

Auf  den  t-rsten  BiicK  sollte  man  meinen,  da?  hislier  'in 
dienern  nnd  pventntdl  in  den  vorbergt^l'fMiden  Grutaciiten  nieder- 
gelegte L^ritsse  Material  müs*?tf»  genügen,  um  einem  in  den  ein- 
scblägig»'!!  Fraf^en  ertahreiien  Beurtheiler  vollauf'  ausreiohend*»s 
Material  zur  Fntsi.heidunE^  zwischen  dt-n  Theorien  1—5  zu  i^eheu. 

J/'li  g»^•^teh^•  aber  (»tlVn,  dass  ich  nur  einige  der  gestellten 
Fragen  halbwegs  sieber  an  Hand  dieses  Materials  glaubte  be- 
antworten zu  können,  und  ich  hielt  es  für  meine  Pflicht,  das 
sicherste,  allerdings  wirksamste  und  zeitraubendste  Mittel  in 
solchen  Fällen,  <las  Detailstudium  der  Oertlichkeit  und  das  Ex- 
periment, in  möglichst  ausgedehntem  Massstabe  zur  iluwendung 
zu  bringen« 

W.  l  atersachangen  im  Gelände  der  Wasserversorgung  und  im 
Laboratorium  zur  sicheren  Feststellung  des  Eintrittswe^s  der 

Bacterien  1>ei  Hochwasser. 

Nachdem  circa  3  Monate  lang  mit  Eifer  und  Geduld  im 
Laboratorium  und  im  Gelände  zum  Theil  in  ganz  grossem  Maass*' 
Stabe  Versuche  über  die  5  einzelnen  Möglichkeiten  des  Bacterien- 
eiodringens  angestellt  sind,  will  ich  jede  einzeln  an  Hand  der 
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erlangten  Eesultate  besprechen.  Es  wird  sich  dabei  empfehlen, 
die  wiasenscbaftlichen  Belege  in  einen  besonderen  Anbang  za 
verweisen  und  im  Text  die  gefundenen  Ergebnisse  einfach  aU 
Thatsachen  za  behandeln.  £5  ist  so  —  ohne  das  Gutachten 
KU  sehr  zu  belasten  —  sowohrjetzt  wie  in  späteren  Zeiten  jedem 
Interessenten  Gelegenheit  gegeben,  sich  genau  über  Methode  und 
Beweiskraft  meiner  Versuche  zu  orientiren.  Ich  bemerke,  dass 
solche  Versuche  jedenfalls  noch  selten  angestellt  sind,  mir  sind 
keine  bekannt,  die  genau  vergleichbar  wären. 

1.  Die  Wandbaeterientheorle. 

Hier  ka^n  icb  mich  kurz  fassen.  Di e  massenhaft  auf- 
tretenden Bacterien  stammen  nicht  von  den  Wand- 
ungen des  S  a  m  me  1  ka  na  1  ä.  Ks  ist  zwar  unzweifelhaft, 
dass  an  den  Wandungen  des  Kanals  wie  au  den  Rohrwanduugeu 
sich  Bacterien  ansiedeln  und  es  wurde  von  mir  schon  früher 
anc^enommen,  dass  die  eine  oder  ;nui«re  vereinzelte  in  einer 
Beuhaclitungsreihe  auftauchende  hTihere  ZrUil  durch  ein  zufälliges 
Loslösen  eines  solchen  Bacterienklunipcliens  ttedingt  sein  kuane  — 
aber  um  eine  derartige  Verunreinigung  des  Wassers  mit  Bacterien 
hervorzubringen,  wie  wir  ♦^s  beobachtet,  reicht  wohl  weder  der 
Bacterienüberzug  des  Sammelkanals,  noch  ist  'ine  Kraft  vor- 
handen, die  dieses  massenhaf^^e  und  langdauernde  Loslösen  der 
Bacterien  zu  bewiri^en  im  ätaade  waxe. 

2.  Die  Krdbacterientheorie. 

Es  wurde  die  Meinung  ausgesprochen^  dass  die  Vermehrung 
der  Bacterien  im  Leitungswasser  bei  Hochwasser  uns  gar  nicht 
interessire,  denn  diese  Bacterien  seien  bloss  durch  das  von  allen 
Seiten  unter  erheblichem  Druck  eindringende  Mainwasser  aus 
dem  Boden  mitgerissen.  Der  Boden  enthalte  aber  in  reinem 
Gelände  wohl  yiele  Bacterien  doch  wohl  keine  pathogenen. 

Ich  muss  zugeben,  dass  wenn  man  keimfreies  Wasser  unter 
stärkerem  Druck  durch  bacterienreichen  Sand  filtriert,  das 
Filtrat  Kacterien  enthält,  die  vom  Sand  abgelöst  sind.  Ich  habe 
ähnliches  in  i  Gelegenheit  der  gleich  zu  erwähnenden  Sandröhren- 
filtrationsversuche  gesehen.  Ks  hatte  hier  der  Sand  bis  zum 
Einfüllen  ein»^«  Zeit  lang  feucht  gelagert  und  seine  Keimzahl 
dank  dem  Luftzutritt  sehr  vermehrt.    Dass  aber  aus  dem  keim- 
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armen  Sand,  wie  er  die  tieferen  Bodenschichteo  des  Wasser- 
▼ersoiguugsgeUndee  bildet,  eine  nennenswerthe  Eeimmenge 
ausgespült  werden  k5nne,  war  mir  von  Anfang  an  sehr  fraglich. 
Ein  directer  Versnoh  (siehe  wissenschaftlicher  Anhang  Versuch  5 
pag.  92)  lehrte  denn  auch  evident,  dass,  wenn  man  auf  den 
Sammelkanal  einen  4  Meter  im  Durchmesser  fassenden  Zink* 
cylinder  60  cm  hoch  mit  reinem  keimarmem  (15  Keime  pro  cbcm) 
Leitungswasser  gefällt  aufsetat,  das  Wasser  des  Sammel- 
kanals seine  Keimzahl  absolut  nicht  verändert. 

3.  Die  Scliachtdeckeltheorie. 

Nachdeiu  im  Jalire  1895  eine  Heiiie  grober  Undichtigkeiten 
an  einem  Theil  der  Schachtdeckel  durch  die  Okularinspektion  auf- 
gedeckt waren,  wurden  anf  meinen  Antrag  dieselben  durch  neue 
gut  schliessende  ersetzt.  1896  ergab  die  Untersuchung  kein 
merkliches  Eindringen  von  Mainwasser  durch  dieselben:  Als  sie 
nach  dem  Hochwasser  geöffnet  wurden,  schienen  sie  tadellos 
geschlossen  zu  haben  und  nirgends  war  Lehm  an  der  inneren 
Schacht  Wandung  zu  sehen. 

Die  ausserordentlich  hohen  Filzzahlen  bei  der  diesmal !j:en 
Ueberschwemmung  mussten  aber  aufs  neue  den  Verdacht  auf 
die  Undichtigkeit  der  Deckel  lenken.  £s  schien  sehr  wohl  möglich^ 
dass  die  Deckel  durch  häufigen  starken  inneren  Ueberdruck 
bleibend  verbogen,  nic  ht  mehr  So  ^ut  schlössen  wie  früher,  oder 
noch  eher,  dasa  einzelne  Q-ummidichtungen  hart  und  nicht  mehr 
schlussfahig  geworden  seien. 

Es  wurde  desshalb  am  16.  II.  97  eine  genaueste  Unter^ 
suchung  einer  grossen  Zahl  von  Schachtdeckel  vorgenommen» 
in  Anwesenheit  von  Herrn  Director  Lamb  und  mir,*  und  auch 
diesmal  zeigte  sich,  als  die  Schächte  £,  D,  C,  B,  die  alle  ttber- 
schwemmt  gewesen  waren,  geöffnet  wurden,  ein  ganz  ausser» 
ordentlich  fester,  klebender  Scfaluss  der  Gummidichtungen,  der 
bei  allen  vieren  nur  mit  Mühe  gelöst  werden  konnte. 

Doch  war  im  Speciellen  folgendes  fiber  die  4  Schächte  au 
notiren : 

Schacht  £.  In  einer  Entfernung  von  1,6  m  um  den  Schacht 
herum  ist  eine  seichte  3— o  cm  breite  Einsendung  des  Erdreichs. 

1)  Diiäs  tiefere  Bodenscbichteii  (anter  2Vt  —  3Vs  Bieter)  keimarin  oder  fast 
keimfrei  aiad,  ist  seit  circa  10  Jsbrea  in  vielen  Untersncbnngen  nsdigewiesen. 
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Der  Deckel  löst  r-iL-h  schwer,  doch  tallt  auf.  da.ss  an  einer 
Stelle  der  Gummi  offenbar  nickt  aufeinander 
gelegen  hat. 

An  der  gleichen  Stelle  wurden  beim  Sinken  des  Wassers, 
als  der  Schacht  eben  aus  dem  Wasser  auftauchte,  am  G.  Februar 
9^2 Vormittags  das  Austreten  von  Luftblasen  beobachtet  von 
Assistent  Dr.  Ncumaun  ^)  und  Maschinist  Manger,  Dieser  Schacht  ist 
diesmal  zum  erstenmal  überschwemmt. 

Schacht  D.  Die  Senkuugsfurche  um  den  Schachtdeckel 
bernm  in  1,5  m  Abstand  ist  seicht.  Unmittelbar  um  den  Schacht 
herum  (Frost?)  Sprünge  im  Erdreich.  Deckel  nar  mit  Gewalt 
zu  öffnen.  Auch  hier  war  am  Deckel  und  neben  dem  8chacht 
am  Mauerrand  am  6.  Februar  Mittags  3  Uhr  von  Mcsnger 
das  Austreten  von  Luftblasen  beobachtet, 

Schacht  C.  Deckel  sehr  stark  und  fest  angeklebt»  ein 
wenig  lehmige  Masse  unmittelbar  unter  dem  oberen  Rand  (ob 
von  früher  her?),  nicht  in  den  tieferen  Theilen  des  Schachts. 

Schacht  ß.  Deckel  tadellos  it^^ti^ek  1^1)1.  kein  Schmutz  uinen. 

Der  I  it'clvel  von  Selnvlit  II  (  uiler  1 1  wurdt-  am  15.  Ff»bruar  1897 
in  Anwesenheit  des  Herrn  Techniker  llioi  L;«'nan  lictrai  iitt't  und 
gefunden,  dass  der  Deckel  in  der  Riehtung  von  der  Clianiier- 
kante  zur  V^erschlussseite  eine  leichte  Wölhang  zeii;!»-.  wahr- 
scheinlich entstanden  durch  den  Druck  der  darunter  comprimirteu 
Luft. 

Diese  Befunde  veranlassten  zu  einer  directen  Prüfung  der 
Dichtigkeit  der  Sehaclitdeekel  mit  chemischen  Methoden. 

Indem  i<  h  für  die  au.sfiihrliche  Darstellung  der  angewandten 
JVIetiiode  und  erhaltenen  lie.sultate  auf  den  wissenschaftlichen 
Anhang  (Versucli  1  — pag.  OU)  verweise,  theile  ich  in  diesem 
Zusammenhang  nur  mit,  dass  wir  Kästen  mit  starkem  Salzwasser 
über  den  Scliaclitdeckeln  anbrachten  und  nach  circa  16  Stunden 
die  Kästen  entfernten,  die  Deckel  und  Schachküpfe  peinlichst 
reinigten  und  hierauf  die  Deckel  ötl'neten. 

Nur  bei  einem  Deckel  (Sdiacht  H)  gewannen  wir  die  Ueber- 
zeu>:ung,  dass  die  ur.spriinglich  offenbar  tadellose  (a-ummidichtung 
sicii  i:anz  functionsf;iiüg  erhalten.  li-  I  den  4  anderen  untersuchten 
K,  D.  B,  A  war  der  Gummi  teilweise  hart  geworden  (wohl  durch 

'}  iitirr  Dr.  Neumann^  A.s.siatt;ut  Jcä  hygioaischeu  luütituU,  bcmerktti  uoch 
«iue  Jtweit«  Stelle,  wo  Luft  aater  dem  Deckel  eutvich,  uebeo  dem  eiaeD  ChArai«r. 
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Hitze  zum  Theil  mit  dem  Deckel  verbacken  und  später  beim 
Oeffnen  des  Deckels  verletzt)  und  so  ein  Eindringen  luind^edtens 
kleiner  8alzwassei  rneiig>-n  nioglicb,  was  einwandfrei  auf  cbemischem 
Wege  nuchiiewieaen  wurde.  Schai-ht  H,  dessen  Gummidicbtung, 
wie  erw;innt,  tadellos  erbalten  war.  gab  in  anderer  Riclitiing 
zu  IvlaLce  Veranlassunsf ,  dass  nämlich  in  iba  üwiijchen  eiserner 
ScliacliT.kröuung  und  .Mau-'rwfrk  etwa  15  cm  breit  unter  dem 
(xumuiiverscblusd  Salzwasser  eingedrungen  war. 

iJun.ii  einfache  liitzen  unii  Spalten,  die  Kochsalzlösung 
durchlassen,  können  aber  natürlich  auch  Bacterien  eindringen, 
und  es  niuss  als  wiehtig^^tes  ErgebniöS  dieser  vielfachen  Versuche 
angeg^'ben  werden.  da.>s  die  Seh  acht  deckel  keineswegs 
k  e  i  ni  d  i  c  h  t  s  c  h  I  i  e  s  h  e  n. 

Welclie  liedentung  hat  nun  diese  unbestreitbar  nachge- 
wiesene Lniiichtigkeit  ? 

Zur  gerechten  Beurtheilung  dieser  Frage  vom  practischen 
Standpunkt  aus  müssen  wir  uns  vor  all»Mii  (ianiher  klar  sein,  dass 
durch  kleine  Ritzen  und  Spalten  Wasser  nur  eindringt,  wenn: 
Der  Druck  im  Inneren   der  Seliaubte  kleiner  ist  als  ausserhalb. 

Der  normale  Zustand  der  Luft  in  dem  Rölirensystem  des 
Sainmelkanals  ist  ein  wechselnder.  Wenn  alle  Schaciitdeckel 
tadellos  schliessen.  so  muss  in  Zeiten,  in  denen  längere  Zeit  mehr 
Wasser  entnommen  wird  als  zufliesst,  ein  geringer  Minusdruck 
—  (dies  wird  im  Laufe  des  Tages  namentlich  gegen  Abend  die 
Regel  sein),  in  Zeiten,  wo  längere  Zeit  mehr  Wasser  zageflosaen 
ist  als  abiiiesst,  ein  geringer  positiver  Druck  vorhanden  sein. 

Schliesst  ein  Schacht  unvollkommen,  so  ist  bis  2U, einem 
Wasserstand  von  etwa  5,75  m  über  Pegel,  bei  dem  die  einzelnen 
Revisionsschächte  vom  Wasser  von  unten  a^^'-  -perrt  werden, 
jedes  Leck  vollkommen  ausreichend,  um  weder  einen  positiven 
noch  negativen  Druck  im  ganzen  System  zu  Stande  kommen  zu 
lassen,  also  jede  Saug-  und  Druckwirkung  zu  verhindern. 

Stellt  las  Wasser  dajs^egen  höher  in  den  Schächten  als  5,75  m« 
so  wird  jeder  Schacht  vom  anderen  unabhängig  und  kann  für 
sich  verdünnte  oder  verdichtete  Luft  enthalten,  resp.  bei  undichtem 
Deckel  seine  Luftverdünnung  oder  Verdichtung  nach  aussen, 
abgleichen. 

Unter  welchen  Bedingungen  ist  nun  ein  Eindringen  d.  h. 
Ansangen  von  Oberflächen wasser  in  einem  Schacht  möglich?  Doch 
natürlich  nur  dann,  wenn  derselbe  undicht  ist  und  sein  Wasser- 


Digrtized  by  Google 


74     LEHUAKN :  Gntaebten  fiber  die  W«aservertorgviicMiil«Ke  Warxbnrgs  (178) 


stand  sinkt,  solange  Oberflächen wasser  darüber  steht.  In  diesem 
einzigen  Falle  wird  Wasser  angesaugt. 

Waren  diese  beiden  Voraussetzungen  bei  dem  Hochwasser 
erfüllt?  Die  erste  —  die  Undichtigkeit  —  ja,  die  zweite  nein* 
Yor  dem  Hochwasser  war  der  Wasserstand  im  Sammelschacbt : 

firlib  Abends 

1.  II.  97    «.71  5.15 

2.  II.  97    6.71  5.16 

3.  II.  97    6.71  5.15 

Das  heisst:  Während  der  Nacht,  in  der  nieht  gepumpt  worde^ 
ergänzte  sich  der  Wasservorrath  und  im  Lauf  des  Tages  wurde 
derselbe,  soweit  es  die  Einrichtung  der  Pumpen  gestattete,  ab- 
gepumpt, im  Laufe  des  Tages  entstand  also  in  den  gut  schliessenden 
Schächten  eine  Dmckabnahme  in  den  schlecht  schliernnden 
Schächten  musste  sich  dieselbe  durch  Lufteinstrtfmen  ausgleichen. 
Wenn  nun  im  Laufe  des  1.,  2.  und  3-  Februar  die  Schacbt- 
deckel  überfluthet  worden  wären,  so  wäre  wohl  Gelegenheit  zum 
Eindringen  durch  die  Ritzen  der  Deckelverschlüsse  gewesen. 

Die  Verhältnisse  während  des  Hochwassers  lagen  aber 
anders: 

Uorgeu«  Abends 


Am  4.  II. 

war 

6,75 

5,48 

.   5.  II. 

j» 

6,15 

7,-25 

Tag  und  Nacht 

n     6.  IL 

8,30 

8,56 

gepumpt. 

n     7.  II. 

10,46 

7,66 

„   8.  IL 

8,95 

7,60 

Am  4.  Abends  war  noch  keine  (Jt'ber.schweinmung  da.  und 
als  am  5.  früh  die  Schaditdeekel  überÜuthet  wurden,  war  schon 
ein  für  lange  Zeit  bUdhonder  Hochstand  des  Leitungswassers 
vorhanden,  .so  dass  während  der  ganzen  TJeherflutung  dit«  Revisions- 
öchächte  von  unten  abgesperrt  und  die  Luft  in  ihnen  cüinprimirt 
war,  resp.  fif-rausblies,  wie  thaisiichlich  heobaciit  v  Ks  genügt 
aber  ein  Austreten  von  Luft  ni(dit  für  das  soiurtige  Eintreten 
von  Wasütir.  durch  Lut'taustritt  gbdt  ht  sich  der  Druek  nnr  his 
auf  1  Atmosphäre  plus  dem  Druck  des  darüberstehenden  Wassers 

V  Gesen  Abend  |;Iei«ht  iicb,  indem  d«r  WMSefaUnd  unter  5,7o  m  «iakt» 
im  ganzen  Syetem  dnrch  ein  eingige«  Leck  der  Lnftdrnck  an«.  —  Ja  (Annerkang 
beim  Druck)  et  ist  wahrschelnlteh,  daaa  die  Möglichkeit  de«  Lnfteindringena  darok 

<^in<>n  eiazigen  Schacht  an<4rt>jcht,  nni  rih>  rbanpt  in  keinem  Scbacht  eine  aennen** 
wertbe  Luttverdäuunag  za  ötande  kommeQ  za  lassen. 
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auB,  er  sinkt  nicht  tiefer  und  damit  ist  dem  Wasser  nach  nie 
vor  der  Eintritt  verwehrt. 

Um  diese  wichtige  Tbatsache  jedem  einleuchtend  zu  machen, 
habe  ich  folgendes  Experiment  ausgedacht.  Man  bringt  in  das 
grosse  Wasserglas  A  eine  mit  Luft  gefüllte  doppelt  tubulierte 
Flasche  B,  die  in  der  einen  Oeffnung  einen  gut  s(  hliessenden 
durchbohrten  Guctamistöpsel  D  hat,  durch  den  ein  Glasrobr  geht, 
das  sich  in  den  mit  Klemme  versebenen  Schlauch  E  fortsetzt. 
Die  Oetfnung  G  ist  durch  einen  undicht  schliessenden  harten 
Kork  verschlossen.  Ehe  man  die  Flasche  B  versenkt,  erzeugt 
man  durch  Hineinblasen  bei  E  einen  geringen  Ueberdruok  in  B 
und  schliesst  dann  die  Oeffnung  £. 

Man  beobachtet  nun,  dass  Anfangs  einzelne  Luftblasen  ans 
B  entweichen,  bis  der  Druck  in  der  Flasche  auf  den  Aussendrnck 
d.  h.  den  Druck  einer  Atmosphäre  +  dem  der  über  B  stehenden 
Wassersäule  gleichgeworden  ist,  dann  tritt  ein  Beharrangszustand 
ein  und  noch  nach  Stunden  ist  kein  Tropfen  Wasser  durch  den 
schlecht  schliessenden  Kork  G  gedrungen. 

Oetinet  man  nun  aber  einen  Moment  den  Quetschhahn  E 
und  sinkt  der  Druck  in  H  zur  Norm,  .so  dringt  .sofort  das  Wasser 
tropfenweise  unter  dem  üeberdruck  des?  bedeckenden  Wasser  in 
B  ein.  Dieser  letzte  Vorgang  träte  bei  unserem  SamTnelkanal 
nur  ein,  wenn  das  Niveau  in  demselben  .sinkt,  solange  die  Deckel 
überschwemmt  sind,  was  diesmal  wenigstens  niclit  der  Fall  ist, 
beim  Hochwasser  IHl^ö  aber  offenbar  der  Fall  war. 

Ks  ist  also  der  naebgewiesenen  ir^^i'ingen  ündichtiejkeit 
mehrerer  Deckel  keine  praetiaebe  Bedeutung  für  die  Erklärung 
der  hohen  beim  Hochwasser  gefundenen  Filzzahien  zuzuschreiben. 

4.  Die  Th(M)rie  der  anzureichenden  Filterwirkung  des 
deckenden  .Lehms.  (Deckendefecttheorie.) 

Bisher  habe  ich  in  meinen  Gutachten  stets  angenommen, 
dass  die  Lehmschicht,  welche  in  einer  Starke  von  i/^ — den 
Sammelkanal  überdeckt  und  sich  über  das  ganse  Gelände  der 
Wasserleitung  ausdehnt,  ein  zuverlässiger  Schutz  gegen  das  Ein- 
dringen von  Keimen  von  oben  her  sei. 

Es  war  aucb  bisher  nicht  viel  Gnin  i  vorhanden,  dieser 
AnnaUuie  zu  nusstrauen.  denn  die  ~i;irk.sten  Regengüsse  brachten 
keine  merkliche  Verunreinigujig  des  Leitungswassers  hervor  und 


Digrtized  by  Google 


LEilMANN:  (iiitachteu  über  die  Wa&äerverüurguugsaulage  Wiirzburgs  (ISO) 

die  1895  und  1896  beobachteten  Steigerungen  der  Keimzahl  bei 
Hochwasser  Hessen  sich  sehr  befriedigend  erklären  ohne  diese 
Annahme:  1895  abgesehen  von  anderen  Annahmen  durch  di^ 
nachgewiesene  Undichtigkeit  der  Schaohtdeckel,  1896  durch  die 
Annahme  einer  nicht  mehr  vollkommen  ausreichenden  seitlichen 
Filtration  bei  starker  Zunahme  des  Druckes,  und  Bacterien- 
gehaltes  des  Mainwassers.  Immerhin  war  schon  bei  dem  Hoch- 
wasser 1895  und  ISOft  aufgefallen,  dass  eine  hohe  Keimzahl  erst 
im  Lnitungswa-sser  gefunden  wurde  vom  Momente  an.  wo 
die  S  (' h  ä  c  Ii  t  e  ü  he  r  sc  h  w  e  m  m  t  waren.  Ks  bestand  also 
iijinu-i  hin  die  MoglirMceit.  dass  diese  Keime  die  2 — 2''2  dicke 
Leliinsoiii '  bt  uint  ii;iiuiit<'r  die  meiirere  Meter  dicke  Sandschicht 
über  dem  Kanal  JuiclHlrungen  liätten.  Viel  wahrscheinlicher 
erschien  es  ullt-idings  ier  Versicherung  der  Wasserwerks- 

dirtction.  dass  die  Lt  lim-i  lit  über  dem  Kanal  auf's  sorgfältigste 
hergestellt  und  spt-cieü  jtdej'  Revisionsschacht  in  h lauen  Letten 
eingeb»'ttet  i.  dass  ein  seitliches  al.s  wie  dass  ein  vertikales 
Eiiidriiii::en  der  J:iacterien  statt  habe.  Es  war  letzteres  um  so 
unwatii>cheiiilicher  als  Lehm  iilierhaupt  bekanntlich  wegen  «einer 
feinen  Poren  für  iJacterien  I  w  r  (lurdilässig  ist  und  man  ferner 
anii'  iijuen  durfte  dass  (i<>r  Lfhiii  üb^r  dem  Kanal  längst  wi-  der 
t'-st  zusamru»  Jäge8e.>.>^en  und  di<!ht  gew<»rd.'n  sei  Ae-iteru  dirke 
L'  [iiiihii:"n  gf^lteii  alter  in  d^r  Wasserlitteratur  allgemein  ohne 
weiteres  als  sichere  keimdiciite  Abächiüst)e. 

Da  durch  Reflexion  hier  nichts  zu  maclien  war,  so  wurden 
Versuche  in  grossem  Massstab  ausgeführt,  die  denn  auch  leider 
mit  immer  gewisserer  Bestimmtheit  erkennen  Hessen,  dass  die 
Sicherung  der  Wasserleitung  durch  den  Deckenlehm  nicht  an- 
näherend  so  voltständig  war,  wie  man  bisher  annahm. 

[)ie  ersten  Versuche  beschäftigten  sich   mit  der  Frage,  ob  » 
ü)>«'rhau[)t  durch  den  „Lehm",  wie  er  über  unserem  Sammelkanal 
liegt,  Wasser  versickert. 

Die  umständlichen  Versuche  im  Gelände,  über  die  der  wissen- 
schaftliche Anhang  unter  Nr.  G  und  7  näheres  berichtet,  ergaben, 
dass  bei  einem  Druck  vou  35  20  cm  Wasser  etwa  1,25 — 0,5  cm 
Wasser  pro  Stunde  durch  den  Lehm  veraickert^  wenn  man  im 
Gebiet  des  gewachsenen  Lehmbodens  zwischen  der  Mergent- 
heimer^trasse  und  dem  Leitungsstrang  etwa  20  m  von  Schacht  C 
entfernt  eine  seichte  Grrube  ganz  im  Lehm  aushebt. 
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Wesentlicb  lebhafter  war  anfange  die  Yeraickerang,  als  um 
dem  RevisionsscliaAbt  £  hemm  ein  4  m  im  Durchmeeaer  halten* 
der  Zinkcy linder  50cm  weit  in  den  Boden  getrieben  wnrde,  es 
versickerten  bei  85 — 50  cm  Druck  5  spater  4  in  weiteren  Ver- 
suchen —  nachdem  sich  der  Boden  mit  Wasser  imbibirt  hatte 
und  die  seitliche  Verbreitung  des  versickerten  Wassers  nach- 
liess  2.  1 V  >.  ja  schliesslich  nur  1  cra  pro  Stunde.  ( Versuch  10  u.  11). 

Unter  allen  Umständen  war  als o  d e r  „Leh m**  nicht 
n  n  d  u  r c  h  1  a  s  rf  i  g  fü  r  W  a  s  s  e  r. 

Der  Einwand,  tlass  das  versickerte  Wasser  gar  nicht  iu 
den  Saninielkanal,  sondern  nur  weitverbreitet  in  die  oberiliich- 
lickeren  Erdschichten  gelange,  war  unschwer  durch  besondere 
Versuche  zu  widerlegen.  Versickerte  das  Wasser  .virklieh  in 
den  Sammelkanal,  so  musste  es  auch  gelöste  S;ilze  mitnehmen. 
Aus  der  Kaschheit  and  dem  Grad»  des  Salzeinintts  in  den  Sara- 
melkanal  konnte  man  hotFen  werthvolle  Schlüsse  zu  ziehen. 

Die  Versuche,  über  die  im  wissenschaftlichen  Anhang  unter 
Nr.  8 — 12,  pag.  %  u.  f.  ausführlich  berichtet  ist,  ergabeii : 

Der  ernste  Versuch  fVersinch  hei  dem  100  Kilo  Viehsalz 
in  den  Zinkschacht  gegeben  und  der  Wasserstand  in  demselben 
nicht  constant  erhalten  wurde,  ergab  schon  bei  d«  r  eisten  Unter- 
suchung nach  4^  ,  eine  sehr  bedeutende  Zunalime  des  Kochsalz- 
gehalts  im  Leitungswasser  von  1,1  aut  mg  in  100  cbem 
(Maximum  circa  nach  7^),  sodass  also  die  tJntersu(diung  zu  sj)ät 
begonnen  war.  —  Nocii  stundenlang  nach  vollkommenem  Ablauten 
des  Wassers  aus  dem  Zuikbehälter  zeigte  sich  der  Kochsalzgehalt 
des  Leitungswassers  deutlich  erhöht.  Es  sickerte  also  orl'enbar 
noch  lange  Zeit,  nachdem  der  Behälter  leer  war,  Wasser  durch 
die  Erde  in  den  Sammelkanal. 

Der  zweite  Versuch  (Versuch  9),  am  folgenden  Tag  mit  dem 
frisch  gefüllten  Zinkbehälter  über  dem  Schacht  E  angestellt^ 
ergab  diesmal  schon  nach  3  Stunden,  am  stärksten  nach  5  Stan- 
den, eine  Steigerung  des  Kochsalzgehalts  im  Leitungswasser. 

Nachdem  in  Versuch  10  and  11  der  Boden  wieder  voll- 
ständig von  Salz  befreit  und  ausgewaschen  war,  wurde  der 
Hauptversuch  12  gemacht,  bei  dem  das  Niveau  im  Zinkbehälter 
constant  gehalten  wurde  und  125  Kilo  Salz  aufgelöst  wurden» 
Nach  einer  Stunde  war  die  Zunahme  d^^s  Chlorgehaltes  schon 
zu  merken,  nach  2^  deutlich,  nach  S**  kräftig,  aber  erst  nach  11^ 
maximal  1 
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Dieses  rasche  Auftreten  von  etwas  Kochsalz  im  Leitungs 
wasser,  obwohl  der  Boden  vorher  ausgewaschen  war,  drängte 
mir  die  Uebersengung  aaf,  dass  diese  Kochsalzmengen  unm5g* 
lieh  auf  dem  normalen  Wege  der  Forenfiltration  in 
die  Tiefe  gelangt  sein  könnten«  sondern  dass  eie  durch 
einzelne  enge  Risse,  Spalten  oder  Löcher  versickert  sein  müssten. 
Auf  das  gleiche  Resultat  fuhrt  die  Ueberiegung,  daas  schon  das 
Versickern  von  1  cm  Wasserhöhe  im  Zinkbehälter  ausreichte, 
um  merklich  Kochsalz  in  das  Leitungswasser  zu  bringen,  denn 
lern  Wasser  erfüllt  nur  etwa  dem  tief  alle  Bodenporen  mit 
Wasser  und  kann  nach  1''  nur  etwa  12  cm  versickert  sein,  wenn 
wir  selbst  2  Meter  Druck  annehmen. 

Bei  dieser  Sachlage  schien  es  nun  dringend  geboten,  direct  au 
Tersuohen,  ob  Bacterien  durch  die  deckenden  Bodenschichten  gehen. 

Zu  diesem  Zwecke  wurden  vorerst  im  Laboratorium  zur 
Orientirung  und  Erprobung  der  Methodik  einige  Versuche  ge- 
macht. Unter.HUcht  wurden  2  auf  dem  G^eUnde  der  Wasserver- 
sorgung weit  verbreitete  Bodensorten,  erstens  der  Decken  lehm 
und  zweitens  ein  grober  Sand,  der  in  weiten  Gebieten 
runter  liegt. 

Das  Bodenmaterial  wurde  gewonnen  an  der  auf  Tafel  IV 
als  »Sandschacht'*  beseichneten  Stelle,  der  Lehm  hatte  eine  gans 
analoge  Beschaffenheit,  wie  er  sie  auch  über  der  Wasserleitung 
darbot,  der  Sand  war  nach  der  Versicherung  von  Herrn  Director 
Lamb  die  Sorte,  die  als  die  wichtigste  wasserführende  Schicht 
im  Gebiet  der  Wasserleitung  aufzufassen  ist. 

Eine  Siebanalyse  ergab: 


▼Ott  der 

ßeileckuag 


IBlanerLettea 
TöpfBrl«hm    plastischer  . 

Tboa 


des 

Sandschaobt» 


I.  (rröber  als  2.0  mm 

n.    ,     „  1.25  ^ 

III.       .       „   0,65  „ 


0.7  % 
4,15  % 
3ö,ö  % 
7,5  % 
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88,06  % 
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18,6  % 
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VI.  Feiner   ,  0,3 
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Der  „Lehra"  ist  also  sandiger  Lehm,  zum  Vergleich  ana- 
lysirter  ..  Hiifnerlehm*'  und  plcistiächer  Tiion  enthielt  bedeutend 
mehr  temste  thonige  Restandtheile. 

Der  Sand  ist  als»  eine  gute  Mischung  von  Grobsand,  Mittel- 
sanü  iirid  Feinsand  im  Sinne  der  Knoop'ächen  Deänition  zu  be- 
zeichnen. 

Die  Laboratoriumsversuche  mit  diesen  Bodenaorten  wurden 
so  angestellt,  dass  an  sorgfältig  gefüllte  2,  3,  5,  10  oder  20  m 
lange  Röhren  durch  ein  Kniestück  ein  senkrechtes  Druckrohr 
angeschlossen  wurde,  das  2  w.  IvwU  mit  "Wasser  gefüllt  wurde. 
Man  gab  dann  in  dajj  Druckrohr  eine  bestimmte  durch  Farb- 
stoÜ'bildung  oder  sonstige  Eigenschaften  gut  characterisirte  Bac- 
terienart  und  bestimmte  nun: 

1.  Mit  welcher  Geschwindigkeit  das  Wasser  aus  dem  hori- 
zontalen Rohr  ausflieset. 

2.  Wann  und  wie  reichlich  die  Bacterien  aus  dem  Druck- 
rohr  am  Ende  des  horizontalen  Bohras  ablaufen. 

Die  Details  dieser  mühsamen  und  langwierigen  Versuche 
siehe  im  wissenschaftl.  Anhang  p.  99  —  p.  102  und  p.  lOS  —  p.  110, 
das  Hauptresultat  ist  folgendes: 

Lehm.   (Näheres  pag.  99). 

Versuch  13.  Durrh  8  Meter  Lehm  gehen  stündlich  0,88  Liter, 
Filtratiüusgeschwindigkeit  III  mm  Nach  34''  giengen 
vereinzelte  Keime  hindurch. 

Versuch  14.    Durch   10  Meter  Lehm  gehen   stündlich  0,44—0,5 

Liter,  Filtrationsojeschwindigkeit  55  mm.    Nach  mehreren 

Tagen  gieng  kein  Keim  hindurch. 
Veraach  15.    Durch  10  Meter  Lehm  gehen  stündlich  0,3—0,29 

Liter,   Filtrationsgeschwindigkeit  35  mm.   In  9  Tagen 

gieng  kein  Keim  hindurch.  - 

Sand.    (Näheres  pag.  108). 

Versuch  22.  Durch  3  Meter  Sand  gehen  stündlich  6,6  Liter, 
Filtrationageschwindigkeit  810  mm.  Bacterien  sofort 
(d.  h.  rascher  als  in  1  Stunde)  reichlichst  im  Filtrat. 

Versuch  23.  Durch  5  Meter  Sand  gehen  stUndlich  6,0  Liter, 
Filtrationsgeschwindigkeit  759  mm.  Nach  2  waren  noch 
keine  Bacterien  durch,  wohl  aber  nach  2V2  i^nd  3*^  reichlich« 
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Versnch  24.   Durch  20  Meter  Sand  gehen  stündlich  2— 2,2  Liter» 
Filtrationsgeschwindigkeit  266  mm.  Nach  SV«**  waren  noch  ' 
keine  Baoterien  dnrch,  von  tO  Standen  ab  erscheinen  sie 
spärlich  im  Filtrat. 

Die  beiden  Bodensorten  waren  in  diesen  Versachen  sehr 
fest  eingefüllt,  das  Porenvolum  betrug  weniger  als  in  zum 

Vergleich  ausgestochenen  gewanbsenen  Bodenproben : 

So:     Lehmboden  gevvachsen:  Porenvoluni  32,5^ 
Lehmboden  eingei'üUt:   Porenvolum  30,2^ 

Sandboden  gewachsen:  Porenvoluni  32, b  ^ 
Sandboden  einsjpfüllt :    Porenvolum  26,6  und 28,0^. 

Näheres  hierüber  siehe  im  Wissenschaftlichen  Anhang  pag.  100 
nnd  pag.  106. 

In  Worten  ausgedrückt  heisst  dies:  Bei  dichter  Lagerung 
ohne  Sprünge  und  Klüfte  sind  3  Meter  Lehm  ein  recht  guter, 
10  Meter  unseres  Lehms  ein  absolut  sicherer  Schuts  gegen  das  Ein- 
dringen von  Keimen,  Sandschichten  von  3  Meter  filtriren  bei 
der  dichtesten  Lagerung  absolut  ungenügend,  6  Meter  leidlich, 
20  Meter  recht  gut.  20  Meter  Sand  wirken  etwa  wie  3  Meter 
Lehm. 

Nun  war  zu  versuchen ,  ob  sieb  im  Gelände  ein  positives 
Resultat  in  Bezug  auf  das  Durchgehen  von  Bacterien  erhalten 
lasse.    Dieser  von  Anfang  an  recht  aussichtslose  Versuch,  hatte 

an  Aussicht  gewonnen,  als  ich  festgestellt  hatte,  dass  durch 
kürzere  Lehui-  und  Sandschichten  Bacterien  durchgehen,  selbst 
"Wenn  der  Beulen  so  dicht  wie  möglich  eingetüllt  ist,  dass  ferner 
Aii/.eichen  dalür  sprechen,  dass  der  Boden  über  der  Wasser- 
ieiturjg  nicht  frei  von  Klüften  ist.  (liasciiheit  der  Salzver- 
sick eruni;  }).  96) 

Der  direkte  Versuch  (Näheres  siehe  bei  Versuch  16  im 
wissensch.  [Anhang  p,  102)  den  Zinkcyliniler  über  dem  Schacht 
E  50  cm  hoch  mit  Wasser  zu  füllen  und  Baeterium  prodigiosum 
hineinzugeben,  führte  zu  dem  Resultat,  dass  schon  nacli  1*2'' 
(wahrscheinlich  schon  früher)  im  Schacht  j>  das  [^psuchte 
Baeterium  ziemlich  reichlich  (bis  10  Keime  in  1  cbcm)  zu 
finden  war  und  dass  das  Eindringen  6  ^  lang  fortdauerte,  worauf 
es  aus  niclit  bekannten  Gründen  aufhörte.  Es  ist  in  diesem 
Versuch  nicht  näher  bekannt,  wiewiel  Keime  in  dem  Wasser 
im  Zinkcylinder  waren,  also  auch  nicht  anzugeben,  ob  ein  grosser 
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oder  kleiner  Tbeil  der  einfliesaendeii  Bacterien  zurückgehalten 
Warden.  Das  rasche  Eindringen  spricht  grade  wie  oben  bei 
der  Salzlösung  (pag.  96)  für  das  Vorhandensein  von  Klüften 
oder  Spalten,  durch  die  ein  kleiner  Theil  rasch  rersickert. 

Ein  2.  Versuch  (Wissensch.  Anhang,  Versuch  17,  p.  103) 
galt  der  Frage,  ob  auch  durch  die  Lehmsc  hichten  zwischen  den 
Schächten,  gleichweit  von  zweien  entfernt,  ein  Eindriiigon  mög- 
lich sei.  Da^^  Resultat  des  wie  im  \ uihergehenden  Versuch  vor- 
genumineneii  i  .x|icrinients  war,  dass  nach  4^U^'  <lie  ersten 
Bacterien  im  Fiitrat  erschieneu.  Diu^elbeu  waren  nie  sehr  reich- 
lich. 3 — 8  Kolonien  in  1  cbcm,  doch  inuss  in  Betracht  gezognen 
werden,  dass  dnrch  das  Stück  C  B  viel  mehr  reines  Wasser 
fliesst  als  durch  D  B. 

Der  Versncli  wunle  (Versuch  18.  Wi^scnseh.  Aiiliuug,  pag.  103) 
wiederiiolt   und   ert;al>.   obwohl  diesmal  festge^;tellt  wurde,  dass 

1  cbcm  des   ant'^e<j;().-;.^^t'ntfn  Wassers  2uOlKMJ  Keime  enthielt,  nnr 

2  — K>  Keime  in  1  ( bcm  Leitungswasser.  Zum  Durchdringen 
brauchten  di'-  Bacterien  S'/g  ^• 

Alle  diese  Versuche  lassen  sich  in  ^den  Öatz  zusammen* 
fassen  : 

Dei-  I)etkenlehm  gewährt  weder  theoretisch  (nach  dem 
Resultat  im  Laboratorium)  noch  practisch  (Ver^snche  im  fT»'lnnde) 
einen  vollkommenen  Schutz  ^^egen  das  Eindringen  von  Bacterien 
von  oben.  Immerhin  war  in  allen  Versuchen  das  Durchdringen 
ein  recht  bescheidenes,  in  der  Nähe  des  Schachtes  schien  es 
etwas  leichter  und  rascher  als  zwischen  zwei  Schächten  zu  gehen. 

5.  Die  Theorie  des  uiigeuügeiidea  Schutzes  vou  der  Seite. 

Es  bleibt  nun  die  Frage  der  seitlichen  Gefährdung  des 
Leitungswassers  zu  untersuchen.  Soweit  ich  das  Geliinde  kenne 
fehlt  eine  Lehmlage  nirgends,  doch  liegt  sie,  wie  die  bei  der 
Aufnahme  des  G-eländes  1890  erhaltenen  Profile  beweisen  (hier 
nicht  reproduciert)  stellenweise  recht  dünn.  Namentlich  der 
an  den  Main  angrenzende  ^Lehm'^belag  ist  sehr  bescheiden, 
0,8 — 0»6  Meter  ist  oft  die  ganze  Dicke! 

Da  derartige  Lehmschiohten  keinen  annähernd  vollkommenen 
Schntz  gewähren  gegen  das  Eindringen  von  Bacterien,  so  ist  es 
sehr  wichtig,  zu  wissen,  was  denn  unter  diesem  Lehm  liegt 

1)  Wir  haben  nns  grosse  Mühe  gegdirn,  das  Gelände  k«iiii«ii  sn  IwneiL 
V«rbaiidl.  d.  phyi..med.  Geaellseti.  2i.  F.  XXJiUI«  Bd.  (14)  $ 
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resp.  inwieweit  Bacterien,  die  durch  den  Lehm  dnrchgedrangen 
sind,  auf  ihrem  bori/.ontalen  Wege  zum  Sammelkanal  etwa 

zurückgehalten  werden  können. 

Id  tiie.ser  Bezieliuug  sieht  es  nun  allerdings  recht  schlecht 
aus.  Von  dem  besten  Material,  das  an  irgend  einer  Stelle  unter 
dem  Lehm  liegt,  von  dem  gutgemischten.  mitteltVinen  Main.sand, 
haben  wir  gesehen,  dass  derselbe  erst  hei  dichte.-^ter  Lagerung" 
und  bei  bedeutender  Dicke,  etwa  von  2<lni  ab.  einigermassen 
vollständig  zurückhaltend  auf  Bacterien  wirkt,  viel  schlechter, 
mnss  man  annehmen,  sollte  «b  mit  dem  im  Profil  V  z  B.  an- 
gegebenen Kies  und  Kalksteinge.sehiphe  mit  Saud  aussehen,  hier 
ist  eine  halbwegs  ausreichende  Filtration  nicht  zu  erwarten. 

Versuche  im  (T-elände  sind  angestellt  zuerst  im  Profil  IV, 
wo  der  Untergrund  aus  Sand  be.^'tHht.  Iiier  wurde  experimentirt, 
weil  hier  leicht  nachweisbar  die  diinne,  circa  35  cm  dicke  Humus- 
und  Lehmschicht  (unter  der  reiner  Saml  mit  sandigem  Lehm 
bis  zur  Tiefe  von  1  ni  liegt  >  von  Maulwurfsgäni^eu  und  Weiden- 
wurzeln vielfaih  durchbohrt  ist,  also  dem  unreinen  Ueber- 
schwenimungswasaer  Gelegenheit  geboten  ist.  leicht  in  den  nicht 
besonders  gut  filtrirenden  Sand  zu  gelangen. 

Während  es  hier  nun  in  Ver.such  2<  Msiehe  Wissenschaftlicher 
Anhang  pag.  Ulli)  lei<'lit  gelang  ein,  allerding.«? spätes  d.  h.  nach 
46**  erfolgendes  Durchdringen  von  Kochsalz  nachzuweisen V)»  ^ilso 
das  langsame  Eimiringen  eines  Mainwasserstroms  in  die  Leitung 
zum  erstenmal  experimentell  zu  beweisen,  gab  der  mühselige 
Versuch  25,  ein  Eindringen  von  Bacterien  von  diesem  bis  in  den 
3and  gehenden  Loch  in  unser  Leitungswasser  nachzuweisen,  (Vergl. 
pag.  110)  ein  negatives  Resultat.  Das  Wasser  wird  durch 
32  m  Sand  so  gut  ülthrt,  dass  keine  der  zahllosen  in's  Loch 
eingebrachten  Keime  von  Bacterium  prodigiosnm  in  die  Leitung 
gelangten. 

Mit  begreiflicher  Spannung  machte  ich  darauf  am  25. — 27.  VL 
und  2.  VII.  zwei  letzte  Versuche  21  and  26  (pag.  III)  im 
Gelände  in  Profil  5,  wo  der  Untergrund  von  grobem  Kies  mit 
Sand  untermischt  gebildet  wird.  Ein  Loch  von  2^/2  m  (  ,,Kie9- 
schacht*'  20  m  vom  Sammelkanal  zwischen  H  und  J),  durch 
derben  Lehm  getrieben,  fUhrte  uns  in  eine  sehr  durchlässige»  yon 

')  Die  Geschwindigkeit  betrog  0,<)ri  m  per  .^tuiuJp.  Im  20  ra  laugeu  V^rsnchs- 
rohr  hatten  wir  nur  0,260  m  Geschwindigkeit  gehabt,  also  ein  nuaer  Beweis,  wie 
gut  DDser  VenaehwaDd  eiBKeittlH  war. 
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emigen  Sandbänkchen  durchzogene  Kiesschicht.  2*/*  Sekunden- 
liter Wasser  versickerten  hier  sofort  und  anhaltend;  hinein- 
geworfenes Salz  erschien  schon  Ton  der  16.  Stande  ab  im  Sammel- 
kanal and  trat  etwas  später  sogar  sehr  reichlich  auf  i).  Dennoch 
drangen  in  Versuch  26  die  massenhaft  in  den  Keimsohacht 
geworfenen  Bacterien  nur  so  spärlich  in  den  Sammelkanal  ein, 
dass  wir  im  Cubikcentimeter  nnr  einmal  ein  ganz  vereinzeltes 
Exemplar  entdecken  konnten. 

'  Das  heisst  —  die  theoretische  Möglichkeit  des  seitlichen 
Eindringens  besteht  fort,  an  den  beiden  Stellen  aber,  die  ich 
genau  untersuchte,  ist  nur  ein  sehr  geringes  Durchdringen  von 
Bacterien  nachweisbar  gewesen. 

Schlüsse  ans  den  Tlialsachen  und  Versnehsergebnissen. 

T)i^*   eingehenden    Experimente    haben   also   folgende  Er- 
.gebniäse  geliefert,  mit  denen  wir  rechnen  müssen: 

1.  Die  Bacterien,  die  wir  im  Leitungswasser 
finden,  stammen  mindestens  zum  allergröss 
ten  Theil  aus  dem  ]l£ain,  nicht  aus  dem  Boden. 

2.  Als  Eintrittspforten  sind  bewiesen: 

a)  Unter  bestimmten  Bedingungen  —  die  aber 
beim  letzten  Hoch  wasser  nicht  verwirklicht 
waren  —  die  nicht  Tollkommen  schliessen- 
den  Schachtdecke]. 

b)  Der  Deckenlehm  in  der  Umgebung  der  Schacht- 
köpfe   und    zwischen    denselben.  (Vertikaler 

Eintritt). 

c)  e  r  I  >  e  e  k  e  n  1  e  h  m  in  g  r  ö  sj  s  e  r  e  r  Entfernt  ii  g 
vorn  Schacht  und  sodann  der  darunter 
liejü^endeSand.    (Horizontaler  Kintritt). 

Oder :  A II e  theoretisch  möglichen  Eiatrittspforteo  kommen 
aaeh  thatoäehlich  in  Frage. 

Nun  erwachst  die  schwierige  Frage,  welcher  Weg  ist 
der  wichtigste?  Vor  allem  haben  wir  jetst  nochmals  die 
Zeit  der  Leitungswasserverunreinigung  in's  Auge  zu  fassen! 

n  En  sind  hier  20  m  in  K>  /unick^^elegt,  also  pro  Stande  1.25  m,  was  eina 
geht  erhebliche  Oeschwindigkeit  darstellt. 

(14*)  «• 
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Bisher  ist  niemals  eine  erheblielie  Erhöhung  der  Eelmsahl  he* 
obacbtet  worden,  ohne  dass  der  Main  die  Schachtdeokel  resp. 
die  den  Schacht  schiitaende  Lehmschicht  überflutet  hätte  — 
eine  Thatsache,  die  auf  den  ersten  Blick  ohne  weiteres  zu  be- 
weisen scheint,  dasd  die  Hauptverunreiniguugen  von  oben 
kommen. 

im  P2i!izelnen  lagen  in  den  bisher  beobachteten  üoch- 
wässern  die  \'erhältnis»e  wie  folgt.  ') 

Hochwasser  vom  28.  III.  95.  Hier  war  ein  starkes 
jEindringen  durch  die  schlecht  sc  Ii  liessenden  alten  Schachtdeokel 
nachträglich  so  leicht  nachweisbar,  das.^  die  anderen  Wege  vor- 
läufig gar  nicht  nnher  discutiert  wurden.  Das  Mainwasser 
zeigte  nur  20260  Bacterien,  das  Leitungswasser  auch  nur  1042  '^. 
Es  wurde  erst  am  ersten  üeberschwemmungstag  (nicht  vorher) 
bakteriologisch  untersucht,  und  es  fehlen  Zalilen.  die  ein  Licht 
darauf  werfen,  ob  nicht  schon  vor  der  Ueberschwemmung  eine 
Keimsteigung  da  war.  Trotz  mehrtägigen  Hochwassers  sank 
die  Keimzahl  rasch,  leider  fehlen  vom  1. — Ö.  IV.  die  Pegel- 
beobachtungen, die  wegen  des  Hochwassers  nicht  angestellt 
werden  konnten. 

Hochwasser^  vom  12.  III.  1896.  Die  Schachtdeckel  schienen 
zu  schliessen,  das  Mainwasser  zeigte  9000—5500  Keime,  die 
hi^chste  Bacterienzahl  im  Leitungswasser  war  1830,  die  lieber- 
schwemmung  war  nur  unbedeutend  und  vorübergehend.  10,26 
ist  der  höchste  mitgetheilte  Pegelstand.  Ein  seitliches  Ein- 
dringen der  Bacterien  erschien  am  plausibelsten,  unter  der  An- 
nahme, dass  bei  dem  verstärkten  Bruck  die  Filterwirkung  des 
Sandes  unzureichend  werde. 

Beim  Huchwaüder  am  4.  II.  97  i^t  wie  oben  (p.  84)  aus- 
einandergeäetzt,  ein  unzweift*lhuttes,  wenn  auch  bescheidenes 
Steigen  der  Keimzahl  längere  Zeit  vor  Ueberfluthung  der  Region 
der  Schachtköpte  aufgetreten,  die  Keimzunahme  war  allerdings 


1)  Ein  <1  r  0  h  e  u  d  e  »  11  o  c  h  w  a  s  s  f  r  vom  21.  III.  1>7,  lias  wir  auf  Mit- 
tUeilaug   vou  Heiru  Director  hamb   lu   vier   Naciit   vum   21. —  22.  III.  vergeblich 

erwarteten,  daa  aber  keinen  höheren  Hainstand  alt  9,38  m  brachte,  war  ohne 
jeden  Einflnss  auf  die  Xeimzabl* 

^  Efl  ist  nicht  nnmöglicb,  dass  die  2ahl  ein  oder  zwei  Tage  vorher  im 
Beginn  des  Hochwassers  höher  war,  ich  bekam  den  Unteranchangaanftrag  am 
2B.  III.  96. 
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bis  8  Uhr.  wo  die  ersten  SchaL iitdecitel  übertiuthet  waren,  eine 
langsame  von  50  auf  330  resp.  451). 

Damit  ist  dargetiian,  dass  wie  in  dem  Gutachten  vom 
November  1896  schon  wahrscheinlich  gemacht  war,  mindestens 
ein  Theil  der  Microorgauismen  seitwärts  eindringt.  Wir  haben 
uns  dies  so  zu  denken,  dass  durch  dünner»-  oder  durchlöcherte 
Lehmschichten  die  Keime  in  die  leicht  durchlässige  Sandschicht 
und  damit  relativ  rasch  und  ohne  viel  Widerstand  in's  Leitungs- 
wasser gelangen,  vielleicht  findet  dieses  Eindringen  an  besonderen 
Stellen  vorwiegend  statt  —  wir  vermochten  nicht  solche  Stellen 
zu  finden.  £s  fragt  sich  aber  nun,  ist  wirklich  das  lawinenartige 
Anwachsen  nach  der  Ueberfluthung  der  Schächte  auf  eine  be- 
sonders starke  Durchlässigkeit  des  aufgeschütteten  Deckenlehms 
znriickzuführen  oder  —  sind  die  hohen  Zahlen  nicht  vielmehr 
dadurch  bedingt,  dass  jetzt  auch  allmählig  die  von  der  Seite  her 
zuströmenden  ZuHüsse  ankommen  und  zur  Qeltung  gelangen. 
Ist  es  nicht  vielleicht  nur  ein  Zufall,  dass  zeitlich  die  Ueber- 
fluthang  und  das  rasche  Anwachsen  der  Eeimsabl  zusammen- 
stimmen? 

Ich  hahe  zu  berechnen  versucht,  wieviel  Keime  in  den 
Sammelkanal  gehen,  wenn  ein  10  m  breiter  800  m  langer  Streifen 
Sand  also  8000  Quadratmeter  fiber  dem  Sammelkaaal  mit*  stark 
liaoterienhaltigem  Wasser  60  cm  hoch  ilbersehichtet  wäre.  Ich 
komme  auf  etwa  635  Keime  pro  Cabikcentimeter.^) 

Das  heisst:  -die  von  mir  cotistatirte  Diirehliissigkeit  von 
oben  genügt  nicht,  um  die  hohen  Keimzahlen  zu  erklären. 

Ganz  ähnlich  ist  es,  wenn  wir  prüfen,  ob  die  von  mir 
constatirte  seitliche  Durchlässigkeit  eine  Erklärung  für  die 
hohen  Zahlen  gibt.  20  m  dicht  gelagerter  Sand  filtrierten  im 
Laboratoriumsversuch  ziemlich  vollständig  die  Keime  ab,  vom 
9 Sandschacht aus  gelangten  keine  und  selbst  vom  ..Kiesschacht^ 
nur  ganz  wenige  Keime  in  den  Sammeischacht.  So  gerne  zu- 
gegeben werden  mag,  dass  die  geringe,  anfängliche,  langsame 


1)  D«rY«nnoh  16  mU  dem  ZinkbehfiHer  ergab  etwa  6Bacteriea  pro  Cabik- 

centimeter,  wenn  Schacht  E  amgeben  war,  und  hei  D  geschupft  ward«.  Nnn  ist 
dif  Strecke  F  D  nnr  l'6Jy  der  g'anzou  ScIiaclitlinTz»',  also  wiirdf  der  ganze  Schacht 
i-tvva  pro  Cubikceutimetar  1  Keim  Vi^raureiuigaug  ertahrea  darch  den  Zinkbchalter. 
Da  aber  der  Hoden  des  Zinkbehälters  nnr  12,6  m  nmfasste,  würden  die  8000  m 
635  mal  mebr,  also  «twa  635  Bacterien  pro  Cvbikeentiaeter  liefern. 
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Keimzanahme  bei  Hochwasser  auf  etwas  angenfigende  Filtration 
xnrfickzafubren  ist,  so  scbwer  ist  das  ptötzltche  and  so  firiih 
einseteende  rapide  Ansteigen  der  Keimsahl  auf  seitliche  Znfliisse 
so  beziehen. 

Für  das  in  den  beiden  firüheren  Hochwässern  beobachtete 
Eindringen  von  1  -2000  Keimen  geben  die  dies  Jahr  angestellten 
Versuche,  wenn  wir  theils  ein  vertikales,  theils  ein  horizontales 
Eindringen  annehmen,  eine  befriedigende  Erklärung.  Solche 
Zahlen  erklären  sich  durch  einfaches  Insufiicientwerden  der 
filtrirendeu  Kraft  des  Bodens  bei  stärkerem  Druck  resp.  rascherer 
Filtration.  Für  die  enormen  Zahlen  von  20  ODO  Keimen  reicht 
diese  Erklärung  nicht. 

Leicht  erklärt  sich  aber  auch  sie,  wenn  wir  seitliche  oder 
vertikale,  gröhere  Lücken,  Durchlässe,  Rinnsale  annehmen,  von 
denen  aber  unsere  Untörsucüungen  nicht  allzuviel  zeigten.  Einen 
absolut  sicheren  Entscheid,  oh  diese  Zuflüsse  mehr  vnn  üben  oder 
mehr  von  der  Seite  stattfinden,  kann  ich  bisher  niciit  treti'en. 

Immerhin  glanbe  ich ,  ans  folgende  n  Gründen 
das  Eindringen  von  oben  als  das  wichtigere  be- 
zeichnen zu  dürfen. 

1.  Feine  Klüfte  and  Spalten  habe  ich  bei  den  Prüfungen 
des  Deokenlehms  mehrmals  durch  die  Raschheit  des 
Eindringens  von  Verunreinigungen  nachgewiesen  —  sehr 
leicht  möglich  ist  es,  dass  irgendwo  auf  der  800  m 
langen  Strecke  grossere  Undichtigkeiten  su  ünden  sind. 
Das  seitliche  Eindringen  von  Salz  und  Bacterien  geschah 
dagegen  mit  grosser  Langsamkeit  und  ohne  Anzeichen 
von  Spalten.') 

2.  D;i  aus  dem  Samujclächacht  g;ii'  keine  Spur  von  Sand 
ausgeräumt  \ver*len  muss,  ergiebt  sich,  duss  aua  deui 
Bolen  des  Geländes  kein  feiner  Saud  ausgeschwemmt 
wird,  dass  also  keine  Grerinue  entstehen,  sondern  dass 
Sand  und  Kies  noch  so  liegen,  wie  sie  bei  der  Construction 
de^  Canals  lagen.  Liegt  der  Sand  aber  dicht,  so  filtriren 
•2Ura  selbst  bei  2  m  Druck  recht  gut. 

t)  Nicht  aiiss«bti«Meii  kann  kb  den  Bittwaud»  (Uu,  wenn  wir  vermoehl 
UtUo,  dM  Waeeer  »ae  der  KiesicUcbt  onter  einem  Drnek  von  2  Meter  eutt 
von  OtSm  in  deo  Sammelkaual  darchbrechen  sn  lassen,  das  Ergebnis«  doob 
bedendent  günstiger  für  «in  seitliches  Eindringen  gewesen  wäre. 
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3.  Während  das  Mainwasser  constant  stieg,  die  Carve  des 
Weicher-  und  Kälterwerdens  des  Leitangswassers  sieh  auch 
einer  Graden  nähert,  steigt  die  Eeimsahl  im  Leitungs- 
wasser ganz  plötzlich,  von  8  Uhr  Frtth  am  5,  II.  ah, 
das  heisät,  vom  Moment  der  Schachtdeckelftberfluthnng. 

4.  Es  ist  sehr  schwer  zu  verstehen,  wenn  seitliche  Znfl&sse 
vorwiegend  Schuld  sein  sollten,  warum  denn  niemals  bei 
einem  Wasserstand  von  unter  10m  25  cm  (der  Schacht- 
deck »3  lljöhenoote)  eine  bacteriologische  Wasserverun- 
reiniguiic  ft;itt<;eliabt  hat  (resp.  bisher  constatirt  ist). 

Alles  in  allem  schliesse  ich,  dass  es  höchst  walir* 
scheiniieh  ')  Zuflüsse  von  oben  her  w  ai  eii,  die  an  der  grossen 
plötzlichen  Wasser vertinreiuigung*  schuld  waren. 


y.  Hochwasser  und  MortatititHt. 

In  Dre«jden  war  bei  Elbhochwassern  mehrfach  eint  l.m- 
wirknng  auf  die  ErkrankungszilFer  namentlich  rl^^r  Kinder  an 
Magendarinkatarrh  resp.  Brechdurchfall  heobachtpt  worden. 

Für  Würzhurg  liabe  ich  mit  Uiilt'e  «ler  von  iierrn  Bezirk^;- 
arzt  Dr.  liöder  freundlichst  zur  Verfüc^nng  gestellten  otticiellen 
Zählblättchen  folgende  Uebersicht  ausgearbeitet. 

£s  erkrankten  an  Brechdurchfall  insgesammt  (alle  Alters- 
klassen): 
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Schon  ohne  jede  weitere  Interpretation  der  Zahlen  sehen 
wir,  dass  während  in  den  früheren  Jahren  die  Hochwassermonate 
f  ebrnar«  März,  April  namentlich  im  Gebiet  der  nenen  Leitung 
besonders  arm  au  Brechdurchfall  waren,  1897  der  Februar  im 


1)  namentUoh. 
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Gebiet  der  alten  und  neuen  Leitung  eine  gans  auifallend  hohe 
Zahl  von  Opfern  forderte. 

Scbeinbar  ist  allerdings  die  alte  Leitung  stärker  belastet^ 
erwägt  inan  aber,  dass  an  die  alte  Leitung  etwa  3  mal  so  viel 
Menschen  angeschlossen  sind,  als  an  die  neue,  so  ergiebt  sich, 
dass  den  35  Fällen  der  alten  66  Fälle  der  neuen  gegenüber- 
stehen. 

In  einem  Monat,   in  dem  sonst  Brechdurchfälle  minimal 

häufig  sind,  haben  wir  dieses  Jahr  im  Grebiet  der  neuen  wie  der 
alten  eine  sehr  hohe  Erkrankungsziffer,  docir  erkrankten  in  der 
neuen  Leitung  relativ  fast  doppelt  soviel.  Es  liegt  nahe,  hierfür 
das  verunreinigte  Leitungswasser  anzuschuldigeu  und  ich  nui>s 
gestehen,  (la^^s  ich  diese  Anscliuldigung  für  (gerechtfertigt  iialtc. 

Wie  die  relativ  hohe  Zahl  im  Gebiete  der  alten  Wasser- 
versorgung; zu  t'rkläi'en  ist.  stellt  einstweilen  dahin  --  Ix'sondere 
Uiitersuchuugeu  Iiaben  zu  ergehen,  wie  sich  zur  Zt*it  der  Sehnee- 
sehnielze  und  des  Baehansteigens  ihr  Wasser  verhalt;  wir  liabeu 
am  13.  Februar  97  einmal  eine  bacteriulogische  und  cbemisobe 
Untersuchung  vorgenommen,  die  folgendes  ergab :  Das  Wasser 
enthielt  1200  Keime  im  Pumjiwerk  geschöpft,  während  bisher 
stets  2  ) — 50  und  w  e  n  i  g  e  r  K  e  i  m  e  gefunden  worden  waren. 

Diese  Pilzzahl  kann  sich  dadurch  erklären,  dass  man  — 
was  von  der  Wasserwerksdirection  zugegeben  wird.  Wassel  vom 
neuen  Wasserwerk  zum  Hochreservoir  der  alten  Leitung  laufen 
Hess  >).  <ioch  sind  auch  andere  Erklärungen  denkbar.  Ueber 
diesen  Funkt  wären  weitere  Untersuchungen  durchaus  im  Interesse 
der  Stadt. 

VI.  MaaBsregelii  zur  Beseitigung  der  Schäden. 

Da  die  S(duichtdeckel  «dne  stete  (lefahr  der  Verunreinigung 
von  ob«'n  darstellen,  so  eniplehle  ich,  von  den  Schächten  nur 
etwa  3  offen  zn  lassen ,  diese  3  Stdiachtköple  aber  bis  über 
Hoehwasser  empurzuführen,  d.  h.  etwa  auf  12,0  Meter  über  Lokal 
Null  resp.  um  ca.  2  Meter. 

Die  ü!)riiie]i  S«diä(dite  werden  theilweise  für  immer  ver- 
schlössen  (vermauert),  andere  nur  provisorisch  verschraubt,  um 

0  Eine  senaner«  Angabe,  «rieriel  Wasser  der  neuen  Leitang  in  daa  der 
alten  atrOmte,  babe  ich  akht  erhalten. 
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im  Nothfall  zu.  Vdraachszvecken  wieder  geöffnet  werden  zu 
können. 

Von  der  üeberzeugung  ausgehend,  das9  Undichtigkeiten  in 
der  Umgebung  der  Schächte  an  der  Calamität  schukl  sind, 
empfiehlt  sich  eine  Bedeckung  eines  20  Meter  breiten,  820  Meter 
langen  Streifens  —  luitürliuk  des  ganzen  Streifens,  unter  dem 
der  S.iiiimel-schacht  liegt  —  mit  einer  möglichst  hohen  undiirch- 
lässiort-u  Schicht.  Am  meisten  dürfte  sicli  wohl  ein  Lehnnva  11, 
der  Uli  InnertMi  mit  möglichst  feinem  Sand  gefüllt  ist,  als  Be- 
deckung empfehlen,  etwa  2  Meter  hoch,  von  trapezförmigem  Quer- 
schnitt, unten  20,  oben  10  Meter  breit,  mit  Raseu  bedeckt  und 
später  eventuell  gärtnerisch  beptlanzt. 

Elie  a!)er  dieser  Bau,  dessen  Kosten  von  Herrn  Director 
Lamb  auf  ca.  45000— 5()0()0  Mark  geschützt  werden,  autgerichtet 
wird,  möchte  ich  empfehlen,  die  durch  Schlüs.se  getumlene,  bisher 
noeh  nicht  durch  absolut  überzeugende  Experimente  gestützte 
Lelirr  vom  Eindringen  der  Bacterien  von  oben  dureh  ein  grosses 
Experiment   zu   prüfen.  werden   etwa  4  Si  hacfitköpfe  mit 

Kitt  gut  gedichtet  und  liann  zusammen  sännet  der  dazwi.-^(  lien- 
liegenden  Sehaehtstrecke  durch  einen  1  Meter  dicken  und  hrihen 
Lehm  wall  eingeschlossen.  In  den  so  gebildeten  Lehm  wall  kommt 
nun  Wasser  50  cm  loch  und  eine  leicht  nachweisbare  harmlose 
Barterienart  in  grosser  Menge.  Ist  nun  die  Annahme  (\p^  unge- 
nügenden Deckenschutzes  richtig,  so  musi^  diese  Bacterien art 
bald  und  reichlich  im  Leitungswasser  auftreten,  denn  auf  einer 
so  grossen  Strecke  müssen  sich  die  supponierten  Undichtigkeiten 
finden.  Der  Versuch  dürfte  einige  hundert  Mark  sächlicher 
Kosten  machen,  doch  ist  alles  Material,  das  bei  demselben  Ver- 
wendung findet,  ohne  weiteres  brauchbar  za  dem  eigentlichen 
Damm.  Giebt  der  Versuch  aber  ein  negativa  Resultat,  so  ist 
damit  bewiesen ,  dass  das  Haupteindringen  von  Bacterien  von 
der  Seite  stammt  und  es  wird  durch  das  Opfer  einiger  hundert 
Mark  die  unnöthige  Ausgabe  von  50000  vermieden  sein. 

Was  allerdings  in  dem  Falle  geschehen  kann,  wenn  durch 
den  negativen  Ausfall  des  vorgeschlagenen  Versuches  das  Ein- 
dringen hauptsächlich  von  der  Seite  bewiesen  würde,  ist  sehr  schwer 
zu  sagen.  Ein  fiochwasserdamm  von  der  Heidingsfelder  Brücke 
bis  weit  hinunter  würde  natürlich  in  weit  vollkommenerer  Weise 
als  der  von  mir  vorgeschlagene  Wall  das  ganze  Gelände  vor 
Oberflächenwasser  und  vor  durch  den  Deokenlehm  eingedrungenem 
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und  sich  dann  unterirdisch  fortpflanzendem  Wasser  schützen, 
aber  er  würde  nielit  verhindern,  dass  direct  aus  dem  Mainbett 

unterirdisch  Wasser  zufliesst.  Wollte  man  das,  so  müsste  man 
das  linke  Maiiuifer  auf  eine  ziemlich  weite  Strecke  undurch- 
lässig mit  Cementiuauerwerk  oder  ders^l.  bekleiden,  das  hielte 
das  Solimutzwasser  zur  Zeit  von  Hochwasser  ab  —  aber  auch 
das  reine  Wasser  zur  Zeit  von  Xiederwasser  und  gewöhnlichem 
Wasserstand.  So  sehr  wir  das  erstere  wünschen ,  so  wenig 
könnten  wir  das  letztere  beturworten ,  wenn  wir  die  Wasser- 
werksanlage nicht  um  50  ^  und  mehr  in  ihrer  Ergiebigkeit 
stören  wollten. 

VU.  Wissensehaftticher  Anhann^. 

I.  Versuclie  Uber  die  Schlasstahigkeit  der  Scliachtdeckel  aiit 

chemischen  Methoden. 

Versuch  1. 

Am  7.  III.  97  wurde  ein  2  m  im  Durchmesser  haltender  Zink- 
cylinder  GO  em  weit  um  den  Schacht  E  eingegraben  und  80  cm 
hoch  mit  Salzwasser  gefüllt.  Am  9.  HL  wurde  der  Sehaoht- 
dtickel  und  die Seitenwände  aussen  gut  mit  Giesskanne,  Schwammen 
und  Putzwolle  gereinigt  und  trocken  gerieben  und  nun  geJiti'net. 
Es  schien  im  Inneren  des  Schachtes  Atmospharendruck  zu  herrs<  hen. 

Der  I)ei  kel  zeigt  an  seiner  Unterseite  ziemlich  viel  grosse 
Tropfen  Coiiüenswasser,  in  dt*ni  sicli  —  wie  zu  erwarten  —  kein 
Salz  fand.  -  In  gleicher  Ausdehnung  wie  die  (Tummidichtung 
am  Schachtkopf  reicht,  befindet  sich  am  Sidiaelitdeekel  eine  dünn« 
adhaerirende  Guinmischicht,  die  jedoch  an  zwei  Stellen  einmal 
an  der  Charnierseite  und  zweitens  an  der  Ecke  gegen  das  Wnsser- 
haus  unterltroohen  ist.  Hier  ist  das  Eisen  blank  und  nass. 
Innerhalb  der  Gummidichtung  des  Schachtkoptes  steht  rings- 
herum circa  2  cm  breit  Wasser,  das  einen  sehr  starken  Koch- 
salzgelialt  aufwies,  d.  h.  mit  chlorfreier  Watte  sorgsamst  abge- 
tupft und  in  ein  Reagensglas  ausgedrückt  lieferte  dasselbe  einen 
dicken  käsigen  Niederschlag  mit  Silbernitrat  und  Salpetersäure. 
Auch  beim  Abwischen  der  Schachtwandungen  mit  einem  grösseren 
Wattebausch  ergab  sich  eine  allerdings  schwächere  KochsalzreactioD. 

Die  bei  diesem  Versuche  anwesenden  2  Vertreter  des  unter* 
zeichneten  Sachverständigen  sowohl  wie  Maschinist  Manger  und 
seine  Arbeiter  waren  vollkommen  Überzeugt,  dass  absolut  sicher 
das  Eindringen  von  Salzwasser  nachgewiesen  sei. 
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£ine  Bemängelung  diaaes  Versacharesaliats  mit  dem  Hin^ 
weis  darauf,  dass  der  nabefiriedigeade  Sohluas  des  Deckel«  von 
dem  hättfigen  Aufmachen  desselben  herkomme,  ist  mit  dem  Hin- 
weis darauf  xu  beantworten,  daas  sehen  am  7.  II.  ein  Heraos- 
blasen  von  Luft  ans  diesem  Sobacht  gesehen  wurde  —  also 
Undichtigkeit  oonstatirt  ist. 

Versuch  2 — 4. 

Di<  Wi  litigkeit  der  Firage  veranlasste  mich/  auch  andere 
Schachtdeckel  iner  Prüfang  zu  unterzieben.  Und  zwar  wurde 
hierfür  die  Methode  insofern  abgeändert,  dass  statt  des  schwer 
bewegiichen  grossen  Zinkcylinders  von  2  m  Durchmesser  nur  ein 
kleinerer  viereckiger  Zinkkasten  (1  m  Durchmesser)  verwendet 
wurde.  Derselbe»  auf  das  Gemen tmauerwerk  anfgepasst,  wurde» 
so  gut  es  ging,  mit  Brettern  und  Lrettenrollen  in  Leinwand  ge- 
dichtet,  was  niemals  so  tadellos  gelang,  dass  man  aus  dem 
Sinken  des  Salzwassers  einen  Massstab  für  die  Menge  des  Ein- 
dringens des  Wassers  hätte  gewinnen  können. 

Das  starke  Salzwasser  (16  Kilo  Salz  auf  300  Liter  Wasser) 
stand  stets  5^15^  über  dem  Deckel,  dann  wurde  der  Zinkkasten 
entfernt  und  mit  dem  Hydrant  Deckel  und  Schachtkopf  gründ* 
liehst  abgespillt  und  hierauf  mit  Putzwolle  gut  getrocknet. 

Schacht  D.  (16.  IV.  97).  Versuch  2,  Das  Oeffnen  de» 
Sohachtdeckels  war  nicht  mit  einem  Einsaugen  von  Luft  ver- 
bunden. Der  Gummi  auf  der  Strassenseite  ist  feucht,  und  an  der 
Wand  gegen  die  Strasse,  besonders  in  der  Ecke  gegen  das  Wasser- 
haus, sind  Kochsalzlösungsstreifen  sichtbar.  Dass  dies  keine  beim 
OelFuen  des  Deckels  erst  eingedrungene  Wasserstreifen  waren, 
geht  ausser  ihrem  Kochsalzejehalt  daraus  hervor,  dass  sie  einen 
breit  verwaschecen  Rand  hatten,  wie  er  erst  in  längerer  Zeit  entsteht. 

Schaeht  R.  (15.  IV.  97).  Versuch  3.  Beim  ÜeÜ'nen  des 
Deckels  leichtes  Ein.saugeu  von  LutL,  der  Gummi  ist  ziemlich 
hart  uud  federt  kaum  mehr.  Innerhalb  der  (Tummidicbtung  der 
Schaciitkrone  stand  Salzwasser  in  der  (regend  der  Verj^chlufs- 
st  braube.  Dasselbe  war  in  verwaschenen  ( älteren).  Streifen  an  der 
entsprechenden  Wand  länabgelaufen.  Die  übrigen  Schachtwände 
*  waren  trocken  oder  hier  und  da  mit  Tropfen  Condenswasser  bedeckt, 

Schacht  A.  (16.  IV.  97).  Versuch  4.  In  diesem  Jfail  war 
nach  dem  Abspülen  und  Trocknen  des  Schachtkopfs  von  aussen 
auch  noch  mit  Watte  und  Spatel  die  Kitze  zwischen  Schachtkopf 
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und  Deckel  von  ansseik  auf  daa  sorgsamste  trocken  gerieben 
worden,  um  jede  Einrede,  die  EoohsaUldsung  komme  erst  nach 
dem  O^ffnen  des  Schachtdeckels  hinein,  su  beseitigen.  Beim 
Oeffnen  des  Deckels  fand  diesmal  ein  geringes  kurzes  Laftein- 
saugen  statt,  die  Wand  an  der  Seite  der  Verschlussschraube 
war  durch  verwaschen  begrenzte  KochsaUatreifen  nass,  die  anderen 
Wände  trocken. 

Schacht,  G  wurde  nicht  zu  Versuchen  benutzt,  weil  ein 
Charnier  zerbrochen  ist,  was  von  vurn  berein  Verdacht  erweckt. 

Schacht  H.  (16.  IV.  Ü7)  Veräuoli  4  a.  Caiitelen  dieselben 
peinlichen  wie  bei  Schacht  A.  Hier  wurde  zum  erstenmal  beim 
Lüften  der  Schraube  ein  langes,  zischendes,  sausendes  Eindringen 
von  Luft  gehört.  Der  Gummi  war  weich  und  federnd  und  inner- 
halb des  Gunimirandes  war  —  wie  unter  diesen  Umätäuden  zu 
erwarten  war  —  absolut  kein  Salzwasser  zu  finden.  Dageicen 
waren  alle  4  Wände  des  Schachts,  besonders  die  gegen  den  jMain 
zu,  auffallend  nass  bis  herunter.  Da  die  anderen  Sciiiichte  viel 
trockener,  meist  nur  an  einer  Wand  feucht  j^ewesen  waren,  war 
€s  sehr  interessant,  ob  dies  eingedrungenes  Salzwasser  sei  —  wag 
die  üntersuchunfr  aufs  ausgesprochenste  ergab.  .Bei  näherer 
Untersut  hung  zeigte  sich,  dass  hier  Salzwasser  nicht  zwisciien 
Gummi  und  Deckel,  sondern  zwischen  dem  Mauerwerk  uml  dem 
Eisen  des  Schachtkopfes  eingedrungen  war  und  zwar  offenbar 
mehr  aU  in  irgend  einem  der  anderen  Versuche. 

II.  Versnch  über  die  Aoasehweinmbarkeit  von  BadeobacterieD 

durch  keimanoes  Wasser. 

Versuch  5.  (11.  VI.  ^J7. j 
Am  11.  VI.  97  wurde  der  zw  ischen  C  und  B  S(l  cni  tief 
eingegrabene  3  ni  von  B  entfernte  Zinkscliacht ' )  mit  reinem  Leit- 
ungswasser zu  einer  Höhe  von  50  cm  gefüllt  und  den  ganzen 
Tag  Iiis  abends  B**  auf  dieser  Höhe  gehalten.  Es  floss  beständig 
Wasser  zu  uTid  zwar  32  Liter  iu  Sekunden.  Das  zufliessende 
Wasser  versickerte  fast  völlig,  denn  das  Wasser  war  im  Zink- 
schaeht  von  11*'  vorm.  bis  S"  abends  nur  um  5cm  gestiegen. 
Bevor  (ier  Zinkschacht  mit  Wasser  gefüüt  wurde,  wurden  aus 
dem  Schacht  B  und  dem  Hahn  im  Wasserhaus  Platten  gegossen. 
Während  des  Tages  wurden  allstündlich  Proben  aus  Schacht  B 
entDommen,  die  Schachtöifnung  wurde  bedeckt  gehalten,  der 

I)  In  dem  am  9.  IV.  fVers.  17)  maaieuhiift  Baet.  prodigiosnm  versickert  w«r. 
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Schöpfapparat  atets  wieder  gekocht.  (Yon  mir  selbst  die  Proben 
geschöpft  und  sofort  im  Wasserballs  die  Platten  gegossen.)  6e- 
sählt  wurde  ata  13.  und  14.  VI. 

Keäultate: 


Uhr 

ebcm 

1 

n   1   * •  Stärke- 
Gelatine  ^^^^ 

Schacht  B  B 

G  eUtiD  • 

Hahn 

im 

Wasaerbaas 

!  Starke. 
1  agar 

Hahn  im 
WasserUaas 

11 

i 

!  0,5 
'  0,1 

1   10  8 
t)  — 

,  3 

8 
4 

2 

8 

12 

1,0 
0,5 
0,1 

0               '       6      [  — 
2              !      _      •  _ 
2               i      ^      1  - 

! 

j  - 

1 

1,0 
0,5 
0,1 

6               {  8 
3 

2  _ 

1 

— 

2 

1,0    '    10 +3  Predig. 
0,5        5  +  2  . 
0.1    1     2  +  1  . 

1      8     !  - 

1  1 
1 

1  1 

3 

1,0   :  8 
0,5  4 
0,1    ,  1 

10 

4 

1,0   '  9 
0,5   '  5 
0,1    1  3 

10 

0 

1,0 
0,5  , 
0,1  1 

G  +  2Frodig.i  9 
3+1  . 

1              .  - 

6 

1,0  ' 

0,5 

0,1 

8 
4 
2 

:  ! 

• 

8       !  - 

t  \  - 

! 

7 

1,0 
0,5 
0,1  i 

6 
3 
1 

8 


1,0  I 
0,5  , 
0,1  I 


9 
4 
1 


I  - 
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Es  werden  also  wohl  einzelne  im  Boden  befindliche  Keime 
(hier  Keime  von  Bacterhim  prodigiosum)  aasgeschwemmt,  aber  die 
Keimzahl  nicht  merklich  vermehrt. 

III.  Versuche  über  die  l)urchlässi^?keit  des  l>e€keiüehms 
im  Gebiete  des  Wasserversorgungsgebietes. 

A.  Yersuehe  Uber  WaMerdorehlftiBigkeit. 

Versuch  6. 

£s  wurde  im  Profil  III  etwa  20  Meter  entfernt  von  Schacht  C 
der  Mergentheimerstiasse  zn  an  dem  in  Tafel  III  mit  I  I  I 
bezeichneten  Stelle  ein  80  cm  tiefes  Loch  durch  den  dfinnen 
Humns  in  den  Deckenlehm  hineingegraben.  Alle  Wandungen 
bestehen  ans  Lehm.  Nach  den  vorhandenen  Profilen  dürfte  die 
Lehmschicht  an  dieser  Stelle  nnter  der  Sohle  noch  ca.  1 — 2  m  dick 
sein.   In  diese  Ghrnbe  wird  40  cm  hoch  Wasser  gefüllt. 


Datum 


Zeit 


I  Wasser- 

1  stand 


23.  IL-  p.  ra. 


I     40  cm 


I  37 
I  33.5 


31,5 
29,5 
27,0 


Hierauf  wieder  aafgefülit  auf  35 
24.  II.    i    .    ö  p.  m. 


cm: 


35 

32.5 

30 

24 

22.5 

20,5 

19.5 

18,5 


25.  II.    j        6  a.  9 


i      10  .  „ 
12  ,  , 
2  .  „ 
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am  1.  Tag  im  2.  Tftg 

Bei  einem  Draok  von  36  cm  versickern  in  I  St    2,0  cm   1,25  cm 

20  „        „         .  1  ^     0,6  0,6 


Versneli  7. 

Einige  Tage  später  wurde  der  gleiche  (erste)  Schacht  ver- 
tieft auf  1,2  m,  Wandung  und  Boden  Lehm. 


Gefüllt  mit  41  cm 

Wasser 

Datum 

Zeit 

Wasser- 

stand 

16.  lU. 

5  p.  m. 

41 

6  , 

34 

7  . 

30 

8    .  " 

9  . 

•  25  5 

23.8 

u  . 

MM 

12  . 

20 

17.  in. 

2  a.  m. 

17.6 

4  , 

15 

7  , 

12 

10  , 

0 

1  . 

7 

4  , 

4,5 

Der  gleiche  Schacht ; 

18.  lU. 

7  a.  m.  1 

35 

9  n 

32 

11  r 

30 

2  p.  m. 

26,5 

B  . 

24 

19.  III, 

6  a.  m. 

Am  16.  bei  einem  Dmok  von  32  cm  in  1  St. 

n   1  , 

.    17.    ,  , 

20  „ 

.   1  * 

.     25  „ 

.     1  n 

4  cm 

lr25, 

1,25  , 
0,85  „ 

D.  h.  in  einer  Tiefe  von  1,2  m  ist  der  Boden  schon  wesent- 
lich durchlässiger. 


r 
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B.  Tenuebe  thn  die  Onrolilässigkeit  flli  SalxlSsniigeiL 

Versuch  8. 

Am  8,  März  97  wurde  der  Schacht  E  mit  einem  4  Meter  im 
Durchmeeser  haltenden  Zinkcylinder  (der  80  cm  tief  eingegraben 
war)  umgeben,  der  Schachtdeckel  nicht  besonders  verkittet  und 
50  cm  hoch  mit  Wasser  gefüllt,  in  dem  100  Kilo  Viehsalz  gelöst 
wurden,  sodass  in  100  cbcm  Wasser  1,5  g  Chlornatrinm  ent- 
halten  sind.  — 

Untersucht  wird  das  aus  Schacht  D  in  60  m  Entfernung 

geschöpfte  Wasser,  die  Pumpen  arbeiten  Tag  und  Nacht. 


Datum 

t 

ühr 

1 

6«halt  au  Chlor  in  Milligramm«  ia 
lOU  Obern  Wasser. 

Pegel  des 
Ziak- 

Also  pro 
Stande 

Schacht  D 

1 

Heidingsf.1  Leitung»- 
|bohacbt  L  Wuserhaus. 

Main 

scbadits 

in  cm 

▼ersiebart 

m 

8.  III.  97 

1 

1.1 

1 

! 

l.l 

1 
t 

0.8 

!  « 

1 

5»  , 

41 

16 

« 

UM  „ 

36 

'  6 

ff 

!  ff 

82 

4 

'  9  „ 

2.9 

1.1 

27.5 

4.5 

n  , 

2.7 

l.l 

1.3 

21 

3.2» 

9.  III.  97 

1«  ff 

1.0 

18 

s 

• 

1  m. 

3.6 

1.1 

1.8 

16 

8  ff 

2.6 

1.1 

10 

2.5 

ff 

6  ff 

2.5 

1.1 

6 

2.5 

7  ff 

2.0 

1.1 

2 

L& 

ff 

9  ff 

2.0 

LI 

-       1  - 

ff 

10  ^ 

1.8 

1.0 

ff 

11  ff 

16 

1.1 

ff 

12  ^ 

1.6 

1.1 

* 

1  ff 

1.4 

LI 

ff 

a  ff 

1.3 

1.1 

ff 

3  „ 

1.1 

1 

ff 

4  „ 

1.6  j 

LI 

ff  j 

f 

■ 

1.3 

1.1 

1.0 

1 

1 
1 

V  e  r  s  u 

Am  10.  III.  Vormittags  7^2 
wieder  0,5  m  hoch  mit  Wasser 


ch  9. 

wurde  der  leere  Zinkachacht 
gefüllt ,  und  ;,aus  dem  nächa 
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liegenden  Schacht  D  Proben  entnommen.  Deckel  noch  nicht 
verkittet. 


lUO  cbcm 
WMser 
=  mgr  Cl. 

Pegelstand 
in  cm 

Versickerung 
per  ctouae 

8  a.  n. 

QU  Cm 

y  « 

1,3  mg 

6  cm 

1 1 

4 

12  „ 

1,7  „ 

32,5  „ 

3.5  . 

1  „ 

2,0  „ 

29.5  „ 

«  . 

2.0  „ 

2(>  „ 

8,5  . 

3  . 

28  » 

\  ' 

«  n 

5  « 

l.fi  „ 

18,5  „ 

2,5  . 

l.fi  „ 

16  „ 

2.5  „ 

7  » 

1,6 

13,5. 

2,5  « 

Versuch  10  und  11. 

Um  den  Boden  von  dem  eingeschwemmten  Kochsalz  zn 
befreien,  werden  in  den  Zinkmantel  um  den  Schacht  £  noch 
zweimal  am  12.  III.  und  am  15.  III.  50  cm  Wasser  eingefüllt 
und  seine  Yersickernng  beobachtet. 


Datam 

Uhr 

Schacht  D 
mg;  Ohler  in 
lOO 

Pegel  des 
ZinkBcbaobts  1 
in  obem  | 

Pro  Stunde 
versickert 

Nr.  10 

Ii.  III. 

a.  ni. 

50 

IT 

10  „ 

0 

1120  „ 

22,5 

tf 

12  „ 

1,3 

20 

2,5 

n 

1     p.  m. 

1,5 

17,5 

2,5 

» 

«  ff 

1,4 

14,5 

8 

ff 

8  ff 

1.2 

1»,6 

2 

m 

4  ff 

1,2 

10 

2,5 

H 

5  ff 

1,3 

8 

2 

Nr.  11 

15.  III. 

8»  a.  m 

54 

tf 

10  . 

50 

2 

if 

11  . 

48 

2 

ff 

45,5 

1,6 

ff 

I   p«  m. 

1.« 

48,6 

2 

ff 

•> 

ff 

1,2 

41,5 

2 

ff 

1,3 

39,5 

2 

ff 

4  „ 

1,2 

37,5 

2 

n 

5  „ 

1,3 

36 

1.5 

6  ff 

1,2 

84.5 

1.5 

Vtrbradl.  d.  ph7».-med.  Oewllmlu  K.  F.  ZZZXn.  Bd.  (15)  7 
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Versuch  12. 

Nachdem  der  Boden  im  Bereich  des  Schachtes  E  wieder 
von  Kochsalz  befreit  ist,  werden  wieder  5  Centner  Kochsalz  in 
den  Ziukschacht  gebracht  und  50  cra  hoch  Wasser  eingefüllt. 
Vorher  wird  aber  der  öchachtdeckel  E  mit  Glaserkitt  auf  das 
sorgfjiltigste  verkittet,  sodass  alles  eindringende  Koch>jalz  das 
Erdreich  passieren  muss.  Her  Wasserstand  wurde  zu  den  durch 
Unterstreichen  angezeichneten  Zeiten  ergänzt  auf  die  unter- 
strichene Pegelhühe.    Probenschöpfung  in  1). 


Datani 

Zeit 

Chlor- 

Holzscbacbt 
in  t(  0  cbom 

Chlor  im 

Wasserhaua 
ia  lOOcbcm 

Pegel  im 

Zinkschaeht 
in  cm 

Ift  ITT 

a.  m. 

1»! 

mg. 

62 

H 

780 

1.2 

II 

5ü 

m 

» 

1,3 

n 

48.6 

m 

980 

1.6 

II 

47 

m 

1,8 

n 

45,5 

n 

II*» 

n 

1,8 

tt 

44,5 

m 

n 

1»9 

n 

43 

m 

ISO 

n 

«,o 

n 

55 

n 

i^so 

2,0 

» 

53 

m 

330 

H 

51.6 

m 

2,0 

n 

50 

m 

G80 

n 

n 

1.1 

47,5 

m 

7* 

«r 

2  2 

II 

46,5 

» 

8M 

m 

13 

II 

46.5 

9W 

tt 

1.6 

n 

44 

m 

103 

It 

2,2 

II 

43 

1130 

II 

2.2 

II 

42 

17.  III 

1230 

n 

2,0 

M 

41 

m 

1 

II 

1,1 

tt 

1» 

U 

2,1 

H 

40 

m 

SM 

m 

2,8 

n 

39 

n 

3» 

tt 

2.0 

n 

38 

» 

490 

tt 

2,0 

H 

87 

m 

5» 

n 

2.1 

H 

36 

n 

680 

II 

2,2 

n 

35 

» 

780 

u 

2,2 

n 

84 

m 

m 

It 

2.1 

n 

33 

M 

9*0 

It 

2,3 

m 

88 

m 

10*5 

II 

2.3 

n 

m 

nio 

II 

ft 

H 

2,2 

II 

60 

m 

n 

2,3 

n 

48,8 

1» 

H 

2,2 

It 

47,4 
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Chlor- 

Chlor  im 

Pag«l  Im 

Datum 

Zeit 

HolzBchacbt 

WaBserhaus 

Zinksohaaht 

in  100  obcm 

in  100  obcm 

in  cm 

Ir.  III* 

8,9  Dg, 

Mit 

» 

m 

4.15 

DU.9 

ABO 

» 

o™  „ 

*  >, 

1  Q 

tili 
35 

O 

•»O  IT 

z 

3,0  „ 

80 

£    p.  jn> 

3,0  , 

27 

» 

K 

«4 

IQ  III 
19.  Iii. 

a  m. 

O  .1 

• 

D   p.  ni- 

Z.O  » 

90.  tu 

9    n.  m. 

12 

1.5  „ 

4    p.  ni. 

1.4  „ 

21.  IIU 

7*  a.  m. 

1,2  „ 

IF 

1180 

2»  „ 

1,3  . 

■ 

»  1 

5  p.  n. 

82.  III. 

28.  in.  1 

12  , 

1.3 

1,2  •  ! 

5 

C.  Laboratonamaversuclie  über  die  Durchlässigkeit  des  deckenden  Lebms 
über  dem  Sanunelkanal  für  £acterien. 

Es  wurde  —  nach  einem  vergeblichen  Versuch,  aus  Weiss- 
blechröhren  einen  Apparat  aufzubauen  —  aus  Zinkblecbröhren 
folgende  Conetmction  aufgestellt. 

Ein  10  cm  weites  Zinkbleobrobr  wurde  auf  das  dicliteste  mit 
Lehm  ans  dem  Gebiete  des  Wasserwerks  gefüllt.  Die  Füllung 
geschah  so,  dass  die  fiShren  in  Stücken  von  2— 6m  Länge 
senkrecht  gestellt  und  mit  dem  vorher  fein  senehenen  Lehm 
unter  fortwährendem  Beklopfen  der  Seitenwände  langsam  und  so 
dicht  als  iigend  möglich  gefüllt  wurden.  Häufig  wurde  auch 
das  Bohr  aufgestaucht  und  schliesslich  oben  Wasser  auffliessen 
lassen,  wodurch  nochmals  ein  geringes  Zusammensinken  des 
Füllmaterials  bewirkt  wurde. 

Danach  wurden  die  gefüllten  Köhren  nach  Bedarf  zusammen- 

gelöthet,  wobei  stets  aus  der  einen  Röhre  etwa  1V>  —  2  cm  weit 

(15*)  7» 
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Lehm  herausgenommen  und  dann  das  nächste  Rohrstück  einge* 
schoben  wurde.  —  Dieses  Füllen  und  Zusammensetzen  der  Röhren 
war,  namentlich  wenn  es  sich  um  lange  Röhren  bandelte,  eine 
sehr  zeitraubende  and  mühsame  Arbeit.  An  das  eine  Ende  der 
gefüllten  Röhre  wurde  nun  ein  rechtwinkeliger  Aufsatz  A — C 
angelöthet,  dasselbe  2  m  hoch  mit  Wasser  gefüllt  and  nan 
bestimmt: 

1.  Die  Menge  des  durchgehenden  Wassers,  woraas  sich  die 

Filtrationsgeschwindigkeit  berechnet. 
8.  Nachdem  einige  Zeit  Wasser  durchgegangen  war,  die 

Durchlässigkeit  der  Sandsehicht  für  in  das  Drackrohr 

eingegossene  Bacterien. 

Die  letztere  Untersnchang  wurde  so  aasgefubrtf  dass  alle 
1 — 2  Standen  2—3  Platten  gegossen  and  nach  2 — 4tägigem 
Wachsthum  auf  das  Auftreten  der  in  das  Drackrohr  hinein- 
gegebenen Arten  untersucht  wurden.  Von  Bacterienarten  kamen 
verschiedene  in  Anwendung,  besonders  häufig  Bacteriam  prodi- 
giosum,  das  auf  stärkehaltigem  Agar  gezüchtet,  durch  seine  rothe 
Farbe  sich  scharf  von  den  Wasser-  und  Boden  bacterien  abhob. 
Andereraale  kam  der  im  Lehm  nur  sehr  spärlich  auftretende 
Bacillus  mycoides  zur  Verwendung,  einmal  Bacteriuiu  Zopfii. 

Nach  der  Befndigunt;  der  Versuche  Hess  ich  mehrfacli  die 
aufgestellten  Röhren  wieder  zersägen  und  !)(.*stimmte  darin  das 
Porenvolum  d»'«5  Rodens,  um  mich  zu  überzeugen,  dns^  es  gelungen 
sei,  den  Boden  so  dichti  wie  er  in  der  Natur  gelagert  ist,  ein- 
zufüllen. 

So  bestimmte  ich  z.  B.  in  einem  vorher  möglichst  mit  Wasser 
gefüllten  Kohr: 

In  einem  01.5  cm  lan^i^en  Rohrstück  von  10  cm  Durchmesser 
befand  sich    13,035  Kilo  Lehm  und  Wasser 
davon  war    11,490    ,    trockener  Lehm 

Also:  2,145  Kilo  Wasser,  welches  2,146  Liter 

Poren  ausfüllte. 

Da  das  Volum  des  Eohrstücks  7,100  Liter  betrug,  so  brachte 
das  Porenvolnm  aus 

2,145:7,100  =  x:  100 

x  =  30,2^. 

Zum  Vergleich  wurde  das  Porenvolnm  in  einem,  im  Terrain 
der  Wasserleitung  ausgestochenen,  35  cm  hohen,  gewachsenen 
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Lehmcylinder  —  und  zwar  von  einer  Stelle,  wo  nicht  aufgegraben 
worden  war,  bestimmt  und  32»5^  gefanden. 

Es  ist  also  gelängen,  den  Lehm  in  das  Rohr  sogar  noch 
um  ein  weniges  dichter  einzufallen*  als  er  in  der  Natur  gelagert 
ist,  was  beweist,  dass  in  der  Natur  der  gewachsene  Lehm  sicher 
nicht  besser  filtrirt  als  unsere  FHterrohren. 

Versuch  13. 
Rohr  von  3  m  Länge  (14.  V.  97.) 

Tadellos  mit  Lehm  gefüllt-')  Das  Wasser  floss  nur  tropfen- 
weise ab.  Am  12.  V.  Abends  (5  Uhr  kam  massenhaft  Bacterium 
prodigiosum  in*8  Steigrohr.  Vom  13.  V.  Früh  10 wurden  alle 
2  Stunden  Platten  (in  Summa  24  Stück  mit  Stärkeagar  gegossen. 

Am  13.  V.  Abends  enthielt  das  Filtrat  noch  kein  Bacterium 
prodigiosum,  erst  am  Abend  des  14.  V.  traten  vereinzelte  Keime 
auf,  die  auch  am  15.  V.  noch  beobachtet  wurden.  Es  gehen 
also  durch  3  m  dicht  angeftUlten  Lehm  nur  vereinzelte  £eime 
langsam  durch. 

In  der  Stunde  gingen  0,88  Liter  durch. 

Filtrationsgeschwindigkeit  111mm  pro  Stunde. 

Versuch  14* 
Rohr  von  10  m  Länge. 

Dies  war  zeitlich  der  erste  Versuch,  der  gemacht  wurde, 
es  wurde  4  Tage  daran  herumprobiert  (18.  —  21.  II.),  bis  wir 
einsahen,  dass  die  Füllung  noch  nicht  genügend  fest  sei. 

Am  23.  II.  wurde  das  Rohr  nochmals  auseinandergenommen 
und  unter  den  oben  beschriebenen  Oautelen  nun  tadellos  gefüllt. 

Es  tropft  nun  bei  2  m  Druck  das  Wasser  ab  und  zwar: 
Alle  Stunde  0,44  ^  0,5  Liter  (Viele  Bestimmungen). 

Am  24.  IIL  97  wurden  in  das  Stdgrohr  soviel  Prodigiosum- 
Individuen  eingegossen,  dass  1  obcm  Wasser  im  Steigrohr  8  Mil- 
lionen Prodigiosumkeime  enthielt.  Am  1.  IV.  enthielt  das  Steig- 
rohr noch  reichlich  Bacterium  prodigiosum.  Bis  zum  8.  IV.  97 
d.  h.  15  Tage  lang  werden  täglich  Platten  gegossen,  im  ganzen 

i)  Ein  erster  gleichartiger  Versuch  (4.  V.  97)  war  darch  angenägende 
Äufnit^rksarukoit  f^eschfitt-rf ,  es  hatte  sirh  ciuc  Riuno  zwischen  Rührwau'l  nnd 
Lehm  gebildet,  durch  die  Wasser  nnd  Bacteriam  prodigiosum  in  Massen  ausHoss, 
schon  als  nach  1  Staude  Platten  gegossen  wurden,  euthielten  sie  massenhaft  die 
PMdigiosQinkeime. 
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64  Platten  —  auf  keiner  kommt  Bacterinm  prodigiosom  zur  £nt* 
Wickelung. 

Also  garantirteine  Lehmscbicht  von  10m  und  eine  Filtrations- 
geschwindigkeit von  68  mm  per  Stande  durch  Lehm  sichere 
Filtration. 

Vers  ach  15. 
Rohr  von  10  m  Länge. 

Mit  dem  gleichen  LcLiurühr,  das  zu  Versuch  1-1  gedient^ 
wurde  vom  8. — 17.  4.  97  d.  h.  U  Tage  lano;  unter  Verwendung 
von  Bacillus  mycoides  un«i  Bacterinm  Zoptii  abermals  ein  Fil- 
tratiousversuch  gemacht,  welcher  trotz  Anlegens  von  26  i^latteu 
ein  vollkommen  negatives  Resultat  resp.  eine  tadellose  Filter- 
wirkung ergab.  Bevor  das  Wasser  mit  der  neuen  Bacterienart 
in's  Steigrohr  gegossen  wurde,  war  die  Oberfläche  der  Sandschiebt 
abgekratzt  worden,  um  zu  verhindern,  dass  eine  inzwischen  ab- 
gelagerte gut  filtrirende  Schlammsckicht  das  Ergebniss  trübe. 
Die  Filtration  betrug  im  Anfang  8,  sank  dann  auf  7^j2  und 
achliesslich  auf  7  Liter  in  24  Stunden  d.  h.: 

Ü,3  ~  0,29  Liter  per  Stunde. 

S.  Verinohe  im  Gelände  über  die  DurchUUsigkeit  des  Deckeulebnis  fftr 

Bacterien. 

Versnch  16.  (19.  V.  97.) 

Es  warde  in  den  mehrfach  beschriebenen,  4  m  weiten  Zink* 
mantelf  der  am  den  verkitteten  Schachtkopf  £  anfgerichtet  war, 
ijg  m  hoch  Wasser  and  20  Liter  einer  sehr  starken  Aafschwemmang 
von  Bacterinm  prodigiosom  gegeben,  der  Schacht  mit  Brettern 
bedeckt  and  das  Wasser  darch  Naehfalien  auf  60  cm  erhalten. 
Es  wurde  in  der  Nacht  vom  19.  aaf  den  20.  darchgepnmpt. 
19.  V.  10  Uhr  Früh.      Bacteriam  prodigiosnm  in  den  Zink- 
mantel gegossen. 
1130  ^   Mittags    Erste  Platten  aas  Schacht  D  gegossen: 

Caltaren  von  Bacteriam  prodigiosam 
auf  der  einen  Platte  8  aaf  der  anderen 
12  in  1  cbcm. 

12^  f,       n        10  u.  7  Bact.  prodig.-Colonien  in  1  cbcm. 
1^   ^   Nachm.     2  a.  3 
280   „  2u.  3 

380   „       ^  3u.7 


n         n  I»        *  »  » 


Digitized  by  Google 


(207)  der  Hergentli«imez«trMS«.  103 

TJbr  Nachm.    6  a.  5  Bact.prodig.-Colonien  in  1  cbcm, 
5'*,        »  Ou.  4j,        j,  «      »  n  » 

^    n         n  011.0«         „  n        n  n  n 

7»    »         n  Oll,0      ,         9  n        n  n  n 

8W    ,         ,  0U.0     •«         „  n        n  r  n 

9«»    9  n  O1I.O      «  „  n         n  n  » 

10**    „  n  In.  0„  j,  n        n  n  n 

Bis  Morgens  werden  allstündlich  Proben  geschöpft  und 
Platten  gegossen,  dieselben  enthalten  nur  ganz  spärliche  Bacterium 
prodigioanni.  meist  keine, 

20.  V.    9^*^  Uhr  Früh  werden  10  Liter  mit  Bacillus  mycoides 

eingegossen  in  den  Zinkraantel. 
low     ^      ^      ReicMifli  Bacillus  mycoides  im  Wasser 

von  Schaobt  D  —  etwa  20  Kolonien. 
IP^u.  X2^^''  ^     schon  viel  weniger. 
X23oh  _  530U  Abends  werden  alle  Stunden  Platten  gegossen, 
dieselben  zeigen  nur  mehr  wenige  Kolonien  von  Bacillus  mycoides, 
wie  sie  auch  etwa  sonst  im  Leitungswasser  vorkommen. 

Versuch  17.    (3.  VI.  97). 

Der  Zinkmantel  wurde  ausgegraben  und  neu  80cra  tief 
eingegraben,  zwischen  den  Schacht  C  und  ß,  3  Meter  vom  Schacht 
B  entfernt»  wobei  der  ausgebobene  Bodenring  sorgfältig  einge* 
stampft  wurde.  Die  Proben  wurden  dem  Schacht  B  entnommen. 
In  den  Zinkmantel  kam  50  cm  hoch  Wasser,  das  so  hoch  gehalten 
wurde,  und  die  abgekratzte,  im  Was5?er  suspendirteBacterienmasse 
von  80  KartofPelknlturen  —  Die  Nacht  vom  d.  auf  den  4.  Juni 
wurde  dnrchgepumpt. 

3.  VL  97.  10^  Uhr  Bacterien  in  den  Zinkmantel  gegossen. 

1  Mittag.  Kein  Prodigiosum. 

^         n         n  r.  n 

3      „      «         ^  Kolonien  pro  Platte. 
Die  von  hier  ab  alle  1  —  2'*  (im  ganzen  34)  bis  5.  VI. 
lOBo  Uhr  Frtth  gegossenen  Platten  enthalten  alle  3  —  8  Stück 
Bacterium  prodigiosnm  in  1  cbcm.  Also  waren  nach  4^  etwa  die 
aufgegossenen  Bacterien  theilweise  im  Filtrat. 

Versuch  18.    (25.  VI.  97). 
Am    25.    VL   97   früh    10''   wurde    der    alte  Zinkscbaeht 
zwischen  Schacht  C  und  B,  3  ra  von  B  entiernt,  mit  Wasser 
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in  einer  Höhe  von  50  cm  gefüllt.  Um  11  ^'  kamen  30  Liter 
Pi'odigiosurakulturen  in  den  Schacht.  In  diesen  30  Litern  waren 
1200  Milliarden  Prodigiodumkcime  enthalten. 

Das  Wasser  wurde  constant  auf  50  cm  Höhe  gehalten. 
Von  10^  ab  Warden  aliständlich  Stärkeagarplatten  gegossen. 

Um  '/2^'*  abends  Warden  ans  dem  Zmkschacht  selbst 

Stärkeagarplatten  gegossen  and  zwar  1  cbem  aaf  100  verdünnt. 

Da  der  Inhalt  des  Zinkschachtes  6  cbni  betrügt,  so  treffen 
theoretisch  auf  den  Xubikcentimeter  2UÜ,000  Keime. 


Resaltate: 


Datnm 

Zeit 

Prudigiosum- 
cultureu 

Also 
Prüiii^iosum 
im  (Jubikcm. 

2fi,  VI. 

1 1    a.  m. 

0 

H 

1230  „ 

- 

f> 

190  „ 

0 

«r 

2-  3 

m 

3» 

0 

m 

4«  . 

0 

H 

5M  „ 

— 

1 

» 

6») 

in  0,r,  —  1 

2 

7»  „ 

in  0,1  =  1 

10 

it 

830  ^ 

in  0,1  =  1 

lü 

12  nachts 

0 

2S.  VI. 

6   a.  m. 

in  0,1  =  1 

10 

m 

8  . 

0 

1» 

10»  » 

0 

Das  heisst:  es  gelangen  nur  vereinzelte  Keime  etwa  1  aaf 
20000  des  unreinen  Wassers  in*s  Reinwasser. 

IV.  Versach  über  die  Darchlässigkeit  des  unter  dem  Lehm 

liegenden  groben  Sandes. 

A.  Versuche  über  die  Durchlässigkeit  für  Wasser. 

£s  wird  an  einer  Stelle,  wo  der  Deokenlehm  sehr  dünn 
und  welche  auf  Tafel  IV  als  , Sandschacht"  bezeichnet  ist, 
der  Lehm  und  die  darunter  liegende  Sandsobioht  80  cm  tief 
aasgehoben. 
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Versuch  19. 
Versickerungsversuch  ain  Sandiohacht. 

8.  m.   (80  cm  tief.) 

p.  m.  86  pro  Stunde 

6  „   n  24  d.  h.  bei  30cm  Druck       11  cm 

7  ,  15  ^  20;  ,  9  , 
Ö»»  6  »10»»  9, 
Ö    «  ,  0                   /  3 ,      ,  6  , 

Da  angenomraen  wurde,  daas,  wenn  der  Sand  einmal  in 
der  Uingeburig  der  Basis  des  Schachtes  ganz  mit  Wasser  gefüllt 
sei.  das  Sinken  des  Wassers  langsamer  erfolgen  werde,  wurden 
rasch  hintereinander  6  Versickemngsversuche  angestellt,  die  ich 
nicht  ansftthrlich  mittheile.  Nur  soviel  sei  gesagt,  dass  in  4 
dieser  VersiKdie  bei  einem  mittleren  Druck  von  45  cm  Wasser 
30,  20,  18  und  20  cm  pro  Stunde  versickerten.  Nach  ö**  war  stets 
der  Wasserspiegel  von  55  cm  auf  0  gesunken. 

Wir  dürfen  aus  diesen  Zahlen  fUr  den  groben  Sand  'des  so- 
genannten Sandschachts  in  der  That  eine  Versickerung  von  rund 
20  cm  pro  Stunde  bei  Vs^  Wasserdruck  annehmen. 

Dass  diese  Versickern ngsgeschwindigkeit  mit  zunehmender 
Wasserliölie  dem  Drucke  genau  proportional  steigt,  ist  kaum  an- 
zunehmen, denn  die  Versickerung  sinkt  auch  nicht  proportional 
den  Druck. 

Bei  einem  Druck  von 

12,5  cm  versickerten  im  1.  Versuch  14  cm 
14,5  „  j,  „  3.      «        7  „ 

l^'O  „  p  9.      jf        7  „ 

19,5  „  „  „  4.      ,       11  « 

8»5  „  ,4.      ff       11  a 

16    n  t,  „  6.      „       11  ,. 

Also  beträgt  die  Filtrationsgeschwindigkeit  rund  bei  geringem 
Wasserdruck  (von  11 — 20  cm)  etwa  10  cm  oder  100  mm  pro 
Stunde. 

Bei  einem  Druck  von  1  m  würde  sie  sicher  wenigstens 
800  mm,  bei  2  m  wenigstens  600  mm  betragen  —  wahrscheinlich 
aber  eher  mehr. 
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B.  Veiäucke  über  die  Durcklasgigkeit  des  Sandes  für  Salzlösungen. 

V  e  r  s  u  c  h  20.   (27.  IV.) 
Am  27.  IV,  Mittags  5  Uhr,  wurden  350  Kilo  Salz  in  den 
auf  2,15  m  vertieften  „Sandschacht^  (32  m  vom  Kanal)  gebracht 
nnd  Wasser  iiacbgefülit,  sodass  es  siemlich  constant  Im  hoch 
stand. 

Alle  Stunde  wurde  Wasser  ans  der  Wasserleitung  entnommen 
(und  swar  aus  dem  nSchstliegenden  Schachte)  und  auf  Chlor 
titrimetrisch  untersucht.  Wie  die  Tabelle  eigiebti  wurde  unsere 
Geduld  auf  eine  lange  Probe  gestellti  indem  erst  nach  46 eine 
bescheidene,  nach  72**  die  maximale  Chlorzunahme  auftrat.  Leider 
ist  das  Besultat  dadurch,  dass  nicht  fortwährend  gepumpt  wurde, 
nicht  von  besonders  hohem  Interesse,  immerhin  dauert  es  bei 
anhaltendem  Pumpen  über  26,  wohl  mindestens  32  Stunden  bis 
die  ersten  Salzspuren  durch  die  32  m  Boden  dringen. 

27.  IV.  ö''  p.  m.  —  28.  IV.  7«'  p.  m.  d.  h.  26  Stunden  wurde  ge- 

pumpt, ohne  dass  der  anfiingliche  Chlorgehalt 
vuii  11  —  11,5  mg  pro  Liter  sich  änderte. 

28.  IV,  Abends  7^  —  29.  IV.  B''  früh  wurde  nicht  gepumpt,  Chlor- 

gehalt am  29.  IV.  Früh  =  U,5 

29.  IV.  Frfih  7«»  — 29.  IV.  Mittags  1>»  stets  11— 11,6  mg  pro  Liter 
29.  IV.  2»»  p.  m  „       IB  „ 

3»»  ,  13  „ 

5"»   ,  „        14  , 

üeber  Nacht  keine  Proben  entnommen  uml  nicht  gepumpt. 


L  V. 


11''  Früh 

stets  23 

mg 

12^  Mittags 

25 

n 

1  ^  Nachmittags 

» 

28 

m 

31 

n 

n 

34 

n 

4'- 

1» 

37 

« 

6"  Früh 

n 

28 

7h 

v 

28 

n 

n 

27 

9«»  „ 

w 

27 

n 

10"»  , 

n 

26 

» 

n 

25 

12^  Mittags 

n 

26 
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1.  V.     1  ^  Nachmittags 


stets  23  mg 
,     81  . 


,  80  . 
,     20  , 


2,  V.  (Sonntag)  nicht  gepnmpt- 


i.  V.    10' Früh 


» 


14 
14 
13 
12 


n 


» 


n 


n 


4.  V.   7^  8«» 

9^  io\  11^ 


» 


12 

11 


a 


Versach  21  am  25.,  26.  und  27.  Juni  1897. 

Am  23.  und  25.  Juni  1897  wurde  zwischen  Schacht  H  und 

1  (Entfernung  von  fi  und  I  =  100  m)  20  m  mainwSrts  vom 
Kanal  entfernt»  ein  Schacht  ausgeworfen  2  m  im  Quadrat,  2Vs  ni 
tief.  (Kiesschacht).  Der  sandige  Humus,  nur  hie  und  da  von 
Ideinen  Sandadem  durchzogen,  hat  eine  Tiefe  von  1  m  60  cm. 
Hierauf  folgt  eine  60  cm  dicke  Schicht  von  sogenanntem  hlanen 
und  hierauf  schwarzen  Ivetten  (verfaulter  Schlamm  mit  Muscheln, 
Schilf  und  Wfirzelchen  duroKsetst).  Dann  kommt  eine  30—40  cm 
dicke  Schicht  groben  Mainsandes,  worauf  man  auf  GteröUe 
stSsst,  in  welchem  schon  das  Grundwasser  steht. 

Am  25.  VI.  abends  7  wunlen  in  diesen  Schacht  7  Zentner 
Viehsalz  geworfen  und  nun  mit  Wasser  aufzufüllen  gesutiht. 
Obwohl  nun  ein  Wasserstrahl .  der  in  der  Sekunde  2  Liter 
lieferte,  constant  sich  ergoss,  war  die  Grube  bis  früh  7''  am 
26.  VI.  nur  noch  50  cm  hoch  mit  Waaser  gefüllt.  Es  wurde  nun 
mehr  Wasser  (27«  Sekundenliter)  eingeleitet,  allein  in  5  Stunden 
war  noch  kein  Steigen  des  Wassers  zu  beobachten.  Am  26.  VL 
vormittags  lU''  war  im  Schacht  selbst  kein  Salz  mehr. 

Vom  25.  VI.  abends  6  ^  bis  27.  VI.  nachmittags  4  ^  wurden 
aus  Schacht  H,  der  vom  Salsschacht  ca.  60  m  entfernt  ist,  alle 

2  Stunden  Proben  geschöpft:  In  der  Nacht  vom  25.  auf  26.  Vf. 
wurde  durchgepumpt. 
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Batnm 

1  a 

Zeit 

- 

ingr.  i/Dior 
iu  Liter  | 

226.  VI. 

6''  p.  tn. 

12 

18 

HP 

)2 

12 

2t>,  VI. 

2''  a.  m. 

12 

4 

12 

12 

8 

12 

fr 

10  , 

13 

0^ 

12 

IS  1 

2  p  m 

25  1 

4b 

6  ^ 

00 

8  « 

27.  Vi. 

e**  B  m.  [  60 

8 

40 

10  ^ 

40 

« 

Iii  • 
2  „ 

40 
3. 

1» 

4 

88  1 

Um  6'  wurde  aufgehört  zo  paiupeu. 
Trotsdflm  sehon  8^  nioht  in«hr 
gepumpt'  wird* 


C.  Vwiueh«  Uber  die  Ihmfalauigkeit  dee  Sendet  flr  BMtenen 

im  Leborfttorltim. 

Die  Veraachsanordnung  (EinfüUnng  dee  Sandes  in  Zinkrohre» 
Dnrchpressang  des  bacterienbaltigen  Wassers  mit  ein^m  Dmek- 
robr)  war  genau  die  gleiche  wie  oben  pag.  99  für  die  Versuche 
mit  Lehm  geschildert. 

In  2  Versnoben  wurde  das  Porenvolnm  des  Sandes  an 
Strecken  dieser  Filtrationarohre  bestimmt  (Methode  siehe  oben 
pag.  löO),  das  Resultat  war  26,6  und  23,0  o/q,  während  Boden- 
cylinder,  die  ans  den  entsprechenden,  gewachsenen  Sandschichten 
im  Gelände  ausgestochen  waren,  32,5%  Foren  aufwiesen.  Es  ist 
also  der  gewachsene  Boden  jedenfalls  nicht  dichter,  als 
der  in  meinen  Versuchen. 

VersuL-h  22.  (4.  Mai  1897). 
Rühr  von  3  m  Länge. 
Sandfüllung  triflellos.    Das  Wasser  lief  in  dünnem  Strahle 
vorn  aus.    Eine  Stunde  nach  Einfüllen  des  ßaeteriutn  prodigiusum 
in  das  Steigrohr  ist  es  schon  sehr  reichlich  im  ±'iltrat^  j,  auch 


0  Wohl  schon  frfilier,  es  war  aber  nicht  daranf  nntarancht  worden. 
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die  24  Platten,  die  in  den  folgenden  48  Standen  gegossen  werden, 
zeigen  alle  den  Püs  reichlieli. 

DuFchlässigkeit  beim  Drnek  von  2  m :  Pro  Stnnde  6,6  Liter. 

Filtrationsgeschwindigkeit  beim  Druck  von  2m:  810 mm 
pro  Stunde. 

Versuch  23.    ^io.  V.  97.) 

Bohr  von  5  m  Länge. 

Sandfüllang  tadellos.  Das  Wasser  lief  in  feinem  Strahl 
ab;  es  branchte  80  Minuten  bis  es  aus  dem  offenen  £nde  abfloss. 
Nach  1  Stunde  10  Min.  yom  Beginn  des  Yersnchs  ^ar  noch  kein 
Bacterium  prodigiosnm  im  Filtrat,  nach  2  Standen  auch  nicht, 
aber  nach  2*/,  and  8  Stunden  reichlich. 

Dnrchlässigkeit  beim  Draok  von  2m:  Pro  Stunde  6  Liter. 
Filtrationsgeschwindigkeit  beim  Druck  von  2  m :  pro  Stande 
759  mm. 

Versnnb  24.    (2.  VI.  1897). 
Mit  20  m  langem  Rohr. 

Dieser  Versuch  stellte  an  die  Geduld  und  Sorgfalt  grosse 
Anforderungen,  mussten  doch  4  Rohrstücke  von  5  in  Länge  jedes 
einzeln  tadellos  mit  Sand  gefüllt  und  dann  die  4  ineinander  ge* 
steckt  und  verlöthet  werden.  £s  vergiengen  mit  diesen  Voiv 
bereitungen  2  Tage. 

Bei  einem  Druck  von  2  m  dauerte  es  volle  10  Stunden,  bia 
Wasser  aus  dem  freien  Ende  des  Zwansigmeterrohrs  abfloss. 

Die  filtrierende  Wassermenge  betrug  beim  Druck  von  2  m 
pro  Stunde  2—2,2  Liter. 

Die  Filtrationsgeschwindigkeit  266  mm. 

In  das  Druckrohr  wurde  am  3.  JuniFrSh  lOühr  Bacterium 
prodigiosum  eingefüllt  und  der  Druck  auf  2  m  constant  gehalten. 
An  den  folgenden  Tagen  wurden  in  16  Untersuchungen  32  Stärke- 
agarplatten  gegossen.  Am  3.  Juni  bis  Abends  7  Uhr  war  —  wie 
vorauszusehen')  —  nichts  von  Bact.  prodigiosum  durchgegangen, 

')  Da  das  Durchgehen  vou  Waaser  10  Stunden  dauert  —  Ich  pröft«  die 
Zeit,  die  eine  bestimmte  Wassermeuge  ^um  Durcbguheu  brauclit,  nach  Ahschlnss 
des  bacteriologischen  Versuchs  noch  einmal  and  fand  lO'/s Standen.  Dieser  letzte 
Versncb  ww  wo  sngeitellt,  dais  Jodkaliamlösans  in  das  Steigrohr  eingegossen 
wurde  und  mit  StSrke  und  salpetriger  Säare  nachgesehen  varde,  bis  «ann  da» 
Jodkalinm  im  Filtrat  nachweisbar  sei. 
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dagegen  ergaben  alle  22  am  4.  VI.  und  5.  VI.  angelegten  Platten, 
dase  aneh  dorck  20  m  Sand  Bacterinm  prodigiosnm  dnrehgieng» 
Nicht  gerade  reichlicli,  denn  es  kamen  trote  der  enorm  reichen 
Be&chieknng  des  Brnckrohrs  mit  Baoterien  auf  allen  Platten  nur 
1—6»  nnr  einmal  6,  einmal  8  Kolonien  snr  Entwickelang. 

B.  Pxaotisehe  Vennehe  im  Gelände  tber  die  Dnzehlässigluit  des  Sandes 

fOr  Baeterien. 

Versuch  25. 
Am  25.  Mai  97  wnrde  der  vom  Sammelkanal  82  m  ent- 
fernte „Sandschacht*  (yis-ä-  vis  dem  Haschinenhans)  von  ein- 
gefallener £rdt  gesäubert  nnd  1,5  m  tief  gegraben,  so  dass  die 
Basis  des  Schachtes  reiner  mittelfeiner  ICainsand  war.  Von 
diesem  Sand  wurden  4  Säcke  entnommen,  um  zu  einem  Filtrier- 
Tersuch  im  Institut  verwendet  zu  werden. 

Um  11^  wurden,  nachdem  der  Schacht  mit  Wasser  von 
1  m  Höhe  gefüllt  war  (die  Füllung  dauerte,  obwohl  ein  starker 
Wasserstrahl  sich  ergoss,  fast  Stunde  d.  h.  es  versickerte 
viel  und  rasch  Wasser  —  nachdem  der  Schacht  mit  1  m  Wasser 
gefüllt  war,  versickerten  in  8  Minuten  SO  cm  — )  30  Liter 
Bacterinm  prodigiosum  (in  verdünnter  Bouillon)  eingegossen.  Die 
WasserhShe  wurde  Immer  constant  gehalten,  der  Schacht  mit 
Tüchern  überdeckt.  Es  wurde  dann  die  Nacht  vom  25.  auf  26. 
und  vom  26.  auf  27.  durchgepumpt. 

Die  ersten  Troben  wurden  aus  dem  Kreuzungsschacht  A  um 
l*  p.  m.  am  25.  V.  entnommen,  bis  abends  8''  jeile  Stunde  und 
dann  alle  2  Stunden,  und  mit  1  cbcm  hiervon  je  2  Stärkeagar- 
platten  ge<j^o.s.sen. 

Ebensu  wurden  vor  und  nach  Beginn  des  Versuchen  quanti- 
tative Gelatine  und  Stärkeagarplatten  gegossen.  (Siehe  bei- 
liegendes Blatt). 

Am  26.  V.  abends  6*'  wurde  eine  Aufsehwemmung  von 
Mycoides  aus  25  Karte tTel platten  in  den  Sandschacht  geschüttelt. 

aus    dem    Inhalt    des  Krenznncs- 
acliachtes  A    je  3  Platten  d.  b.  zu- 
sammen  59  mal   3  Phitten  ==  177 
„        ,   28.  V.   6    „    J  Platten  gegossen  wurden,  war  keine 
0   29.  V.   6  Cultur  von  Bacillus  mycoides  oder 

30.  V.  6    „       Bacterium    prodigiosum    auf  den 

31.  V.  7    .    J  Platten  zu  finden. 


Obwohl  am  25.  V.  iü  mal 
^   26.  V.  12  . 
n  27.V.  12  , 
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III 


Zählungen  des  Filzgehaltes  des  Wassers  des  Kreuzungs- 
schaehts  ergaben: 


25.  V.  früli  10  Uhr 
25.  V.     .     11  „ 
25.  V.  1  Uhr  Mittags 
25.  V.  5     „  „ 
30.  V.  o  « 


ergab  auf  zusammen  16  Platten,  die 
theils  mit  Gklatine,  theils  mit  Stärke* 
agar  angestellt  wurden,  stets  nnr  2 — 10 
Keime  pro  1  Cabikcentimeter. 


Versnch  26. 

In  das  pag.  107  beschriebene.,  die  Lehmsohicht  durchbrechende, 
in  den  Kies  reichende,  2*/o  m  tiefe  Loch  zwischen  H  und  I,  20  ra 
vom  Sanimelkanal  entfernt  ,  wird  am  2.  VII.  11''  vormittags 
20  Liter  Prodigiosumcultur  mit  1680  Millianitn  Keimen  einge- 
führt .sodass  ein  Cubikcentimeter  des  den  Schaclit  Litüllendeu 
80  cni  hoeli  stehenden  Waäser.s  der  Rechnung  nach  525000  Keime 
enthalten  mustite.  Die  directe  Untersuchung  ergab  558000  Keime 
per  Cubikcentimeter. 

Da  das  Wasser  sehr  stark  zu-  und  ahfh).ss  f2i'>  Sckunden- 
literj,  so  sank  bis  Abends  8''  der  Gehalt  auf  2U0  Keime  im 
Cubikcentimeter.  es  wurden  daher  um  8''  Abends  abermals 
15  Liter  Prodigiosumaufschwemmung  mit  1007  Milliarden 
Bacterien  eingegossen.  Da  das  Wasser  90  cm  im  Schacht  stand, 
so  giebt  dies  280000  Keime  im  Cubikcentimeter,  die  directe 
Untersuchung  nach  dem  Zugiessen  und  Durchmischen  ergab 
900000  Keime  im  Cubikcentimeter. 

Es  wurde  nun  vom  2.  VIL  11  Uhr  früh  bis  3.  VIL  Abends 
7  Uhr  anhaltend  gepumpt  und  vom  2.  VII.  Abends  9  Uhr  ab  alle 
2  Stunden  3  Platten  aus  dem  Schacht  H  (ea.  60  m  vom  Loch 
entfernt)  gegossen.  Auf  all  den  36  Platten  war  nur  eine  einzige 
Colonie  von  Bacterinm  prodigiosum  am  3.  VII.  3  Uhr  früh 
beobachtet,  d.  h.  16'*  nach  dem  Einfüllen  der  Bacterien. 

Wfiraburg,  21.  VIL  97. 


K.  B.  Lehmann. 
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ylillärz-AuguM'1896  nebsi  den  Pegelstanden  des  f/idins. 

Lehmann, Wassürverscr^un^sanlage  Würzburgs  ßk. 
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Tafel  K 
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Beobachtungen 
vom  Februar  1897. 
Lehman  n .  Wa  s  s  e  r  ver^  orounas- ' 
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